Valutazione dell'Integrazione Sociale

1. Quanto ti senti parte del gruppo dei partecipanti a questo Progetto?
| 1.Per nulla | 2.Poco | 3.Abbastanza | 4.Molto | 5.Completamente |

2. Hai sviluppato nuove amicizie o relazioni sociali grazie alla tua partecipazione al Progetto?
| 1.Per nulla | 2.Poco | 3.Abbastanza | 4.Molto | 5.Completamente |

3. Hai partecipato ad attivita sociali o eventi fuori dal Progetto con altri partecipanti o con
persone conosciute attraverso il Progetto?
| 1.Mai | 2.Raramente | 3. Qualche volta |  4Spesso | 5.Sempre |

4. Quanto ti sentita supportata dagli altri partecipanti e dagli operatori del Progetto?
| 1.Per nulla | 2.Poco | 3.Abbastanza | 4.Molto | 5.Completamente |

5. Quanto ti senti integrato nella comunita locale al di fuori del Progetto?
| 1.Per nulla | 2.Poco | 3.Abbastanza | 4.Molto | 5.Completamente |

6. Quanto pensi che il Progetto ti abbia aiutato a migliorare le tue capacita di interagire con

persone di diversa cultura o nazionalita?
| 1.Per nulla | 2.Poco | 3.Abbastanza | 4.Molto | 5.Completamente

Domande Aperte

7. In che modo pensi che il Progetto abbia migliorato la tua integrazione sociale?

8. Quali sono le principali difficolta che hai incontrato nel socializzare o nell'integrarti nel
gruppo?

9. Cisono attivita o eventi che ti piacerebbe fossero organizzati per migliorare ulteriormente
la tua integrazione sociale?
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