
               SPI CGIL Bergamo, settembre 2005

SCHEDA DI RILEVAZIONE CENTRI SOCIALI PER ANZIANI

Comune di Numero dei centri presenti nel territorio comunale

Denominazione del centro

Indirizzo Fax Tel. E-mail

Dati di chi compila la scheda

Cognome e nome Qualifica Tel. E-mail

Caratteristiche strutturali del centro
Tipo di collocazione nel paese-
quartiere Centrale   Periferica 

Superficie complessiva Mq. (circa)

Sala polivalente 

Bar 

Palestra 

Salette per attività specifiche  (indicare il numero)

Ambulatorio 

Biblioteca 

Cucina 

Gioco bocce 

parco, giardino ampio 

spazio all’aperto piccolo 

Spazi di cui dispone

Altro  (indicare)



Qualità delle sede
buono carente

Servizi igienici

Arredamento

Manutenzione

Attrezzature per attività

Pulizia

Riscaldamento

Areazione

Raffrescamento

Luminosità

Accessibilità
presente assente

Rumorosità

Umidità

Acqua calda

Funzionamento - apertura

Mattina Pomeriggio Sera

Lunedì

Martedì

Mercoledì

Giovedì

Venerdì

Sabato

Domenica



Frequentatori

Persone che mediamente al
giorno frequentano il centro

Numero
approssimativo
(indicare)

In prevalenza maschi In prevalenza femmine 

Attività organizzate dal centro nel 2004
Più volte la
settimana

Una volta la
settimana Una volta al mese Mai Altro (indicare)

Turismo e gite

Bar e cucina
Iniziative culturali (conferenze,
concerti, ecc.)
Corsi (indicare quali)

Attività sportive

Servizio mensa
Segretariato sociale
(consulenze pratiche pensione,
invalidità, ecc.)
Attività motorie (ginnastica,
yoga, esercizi di riabilitazione,
ecc.)
Prestazioni sanitarie

Bagno assistito
Giochi e intrattenimenti (balli,
canti, ecc.)
Altro (indicare)



Indicare quali delle attività del centro possono essere frequentate anche dai non iscritti

Indicare quali delle attività sono state  più gradite e frequentate

Il Centro collabora con altre associazioni o enti per l’organizzazione delle attività?  Sì   No

Se sì indicare quali associazioni o enti

Il centro organizza o gestisce interventi anche per l’esterno?  Sì   No 

Se sì indicare quali
Da chi sono coordinate le
attività che il centro organizza? Operatore qualificato Presidente del centro Incaricato dal comune Altro   (indicare)
Il comune mantiene rapporti
con il centro? Se si indicare chi
mantiene i rapporti

Assessore Assistente sociale Altro  (indicare)

Nel centro si possono affiggere comunicati sindacali o di altre associazioni  Sì   No 

Gestione

Forme di gestione Autogestito Gestito dal comune Gestito da altri   (indicare)

Proprietà della sede
Dell’associazione
che gestisce il centro Del comune Di privati 

Di altra associazione
  (indicare)

Titolo di godimento della sede Affitto Uso gratuito Altro  (indicare)

Fonti di finanziamento Autonome Da altri enti Dal comune Da privati Da quote associative 

Ammontare, anche approssimativo,  del bilancio 2004 (indicare)

Il centro ha uno Statuto?   Sì   No 
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