
 TRIBUNALE PER I MINORENNI DI GENOVA UFFICIO ADOZIONI
N.B. Vi preghiamo di rispondere a tutte le domande assicurandovi che le notizie, fornite resteranno strettamente riservate.

DATA ___________________
1. DATI SULLA COPPIA:
 l. l. Data matrimonio _______________ inizio convivenza_________________
1.2. RESIDENZA/DOMICILIO DELLA COPPIA: 
Indirizzo e telefono _____________________________________________________________
(con eventuali altri recapiti telefonici) _______________________________________________
Località e Provincia _____________________________________________________________
1.3. Eventuali conviventi _____________________________________________________________
1.4. Avete fatto domanda di idoneità all’adozione internazionale? ____________
2) DATI SUI CONIUGI.
MARITO 			MOGLIE
2. l. Cognome e nome:			__________________	____________________
2.2. Data e luogo nascita:			__________________	____________________
2.3. Nazionalità:		 		__________________	____________________
2.4. Titolo di studio:		 		__________________	____________________
2.5. Attività lavorativa: 			__________________	____________________
2.6. Orario di lavoro:				__________________	____________________
2.7. Datore di lavoro e indirizzo:		__________________	____________________
						__________________	____________________
2.8. RESIDENZA/DOMICILIO: 
        (quando non coincidente                        __________________	            ____________________
con quello della coppia) 			__________________	 ____________________


3. EVENTUALI ALTRI FIGLI
3.1.  naturali: nome, sesso, data di nascita: ____________________________________________
3.2.  affidati/adottivi: 
       (nome e cognome, sesso, data di nascita)  _________________________________________

3.3. Data affidamento/adozione: ____________________________________________________

4. GENITORI DEI CONIUGI:

N.B.: Precisate sempre se state parlando di vostro padre o di vostra madre.
     MARITO 			  MOGLIE
4.1. Se i vostri genitori hanno espresso parere 
NEGATIVO alla vostra scelta di adottare, 
come lo hanno motivato? 				_______________		_____________
(Poca fiducia verso la coppia, contrarietà 
all'adozione, motivi successori, altro) 		_______________		_____________

4.2. Località di residenza dei vostri genitori     	_______________		_____________
4.3. Rapporti con i rispettivi genitori 
(ottimi, buoni, soddisfacenti, scarsi, 
inesistenti) 					_______________		_____________
4.4. Disponibilità di collaborazione 
dei genitori (ottime, buone, soddisfacenti, 	
scarse, inesistenti)				_______________		______________

5. FRATELLI DEI CONIUGI:			
5.1. Fratelli e/o sorelle:				 _______________		______________
· anno di nascita, 				
· sposati (S), 					_______________		______________
· sposati con figli (SF)				
_______________		______________

6. DATI SOCIO-ECONOMICI:
6.1. Reddito complessivo mensile netto:  		_______________		______________
6.2. Primo alloggio:
· di proprietà (P), in affitto (A): 			_______________		______________
·  ubicazione:
(urbana, periferica, paese, isolato) 		_______________		______________

dimensioni (in mq.)				_______________		______________
6.3. Eventuale seconda casa:
· di proprietà (P), in affitto (A) 			_______________		______________
* ubicazione:
(campagna, mare, montagna)			_______________		______________
6.4. Indicate se leggete:
* uno o più quotidiani				_______________		______________
* regolarmente o saltuariamente		_______________		______________

6.5. Indicate se possedete più o meno di 100 libri	_______________		______________


6.6. Trascrivete tra le seguenti attività quelle che svolgete abbastanza regolarmente (sport, musica, fotografia, lettura, bricolage, altro)
M _______________________________________________________________________________________
F _______________________________________________________________________________________


6.7. Indicate il modo prevalente di trascorrere il vostro periodo delle ferie:
_______________________________________________________________________________

6.8. Indicate le condizioni di salute fisica e psichica attuale, eventuali terapie in atto, farmaci assunti attualmente, malattie pregresse: 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________


7. RELAZIONI.
7. 1. Frequentate amici:	regolarmente (R) saltuariamente (S) _______________________
· con figli minori ________
· con figli adottati _________
· con figli di origine straniera _____________


7.2. Indicate se frequentate Associazioni di qualsiasi tipo o gruppi organizzati:	A) SI 
	B) NO
7.3. Indicate quali sono, a vostro parere, gli elementi che, all'interno del progetto adottivo, comportano  maggiori rischi  e difficoltà (Es.: nessun problema; età del bambino; esperienze precedenti; stato di salute; ereditarietà; famiglia d'origine; precedenti affidamenti; precedenti permanenze in Istituto; inserimento nel nuovo ambiente; creare rapporti di attaccamento genitoriale/filiale; pregiudizi sociali; contrarietà di familiari; rifiuto o aggressività del bambino; disagi della coppia; altro ...)
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

7.4 Con quali strumenti pensate di affrontare eventuali difficoltà?_____________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


7.5. Indicate se ritenete necessario che il bambino venga informato dell'adozione:	A) SI
												B) NO


7.6. Se sì, da chi, in che modo e quando:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________





8. MOTIVAZIONI:

NB.: INDICATELE RISPOSTE AI QUESITI CHE SEGUONO SEGNANDOLE CON UNA 'X':

8.1. Indicate il motivo 		A) rifiuto di avere un figlio
o i motivi che vi hanno		B) sterilità
indotto a presentare 		C) elaborazione di un lutto
domanda di adozione: 		D) desiderio di continuità del nome e/o del patrimonio
E) paura della gravidanza
F) paura o pericolosità della gravidanza per problemi di salute 
G) paura di generare un figlio malato
H) paura giustificata di generare un figlio malato 
I) solidarietà e amore umanitario
L) desiderio di dare un fratello al figlio naturale 
M) desiderio di dare un fratello al figlio adottato 
N) desiderio di una famiglia più numerosa
O) positive esperienze dirette o indirette legate all'adozione

8.2. Indicate a quando risale		A) prima del matrimonio
la decisione di adottare		B) subito dopo il matrimonio
un bambino:			C) in seguito a difficoltà a generare
D) dopo vari tentativi di avere un figlio proprio 			     (terapie, inseminazione artificiale)

8.3. Indicate come siete pervenuti alla decisione 	A) di comune accordo
       di presentare domanda di adozione:		B) aderendo a proposte del coniuge



8.4.  Indicate quali sono le ragioni che a vostro avviso rendono necessaria la collocazione di un bambino in una famiglia adottiva:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________


8.5.  Frequentate una specifica preparazione all’adozione? Quale? Leggete libri in materia?
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

9. DISPONIBILITA':

9.1.	Preferenze per il sesso del bambino da adottare:
A) femmina			B) maschio		C) indifferente

9.2. Indicate e motivate eventuali desideri a proposito dell’etnia del minore:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

9.3. Siete disposti ad adottare anche fratelli o gemelli?	A) SI 
								B) NO 

9.4. Indicate l'età del minore che siete disposti 		A) neonato
ad adottare, tenendo conto che attualmente 		B) fino a 3 anni
la legge non consente che tra genitori e figlio 		C) fino a 6 anni
vi sia una differenza di età superiore ai 45 		D) fino a 10 anni
anni: 							E) oltre 10 anni


9.5. Indicate le vostre disponibilità 			A) con deficit psico-fisici reversibili
in relazione alle condizioni			B) con deficit psico-fisici reversibili gravi
psico-fisiche del minore 				C) con deficit psico-fisici irreversibili
da adottare: 					D) con deficit psico-fisici irreversibili gravi


9.6. Indicate se siete disponibili ad 			A) NO
       adottare un minore sieropositivo: 		B) SI all'HIV (AIDS)
	C) SI all' HCV (EPATITE C) .

9.7. Indicate se siete disponibili a contatti                  A) NO
       con la famiglia di origine del/dei minore/i:          B) SI
 
                                                                                     

9.8. In caso di risposta affermativa                              A) genitori
       alla domanda 9.7., indicate con chi:                     B) fratelli del minore:  
· collocati presso la famiglia di origine
· collocati presso altre famiglie
                                                                                      C) collocati presso altri familiari (zii, nonni…)

9.9. Come immaginate il figlio adottivo?
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

9.10. Indicate se siete disponibili a verifiche a scopo di ricerca svolte in assoluto anonimato da Università o altri Enti autorizzati:	
					A) SI
					B) NO



Firma dei coniugi   	_________________________

			_________________________


Si informa che i dati richiesti alla S. V. saranno inseriti nella banca dati dell'ufficio Adozioni del Tribunale per i Minorenni di Genova al fine di costituire la documentazione necessaria all'espressione del parere sulla idoneità all'adozione straniera richiesta e/o alla formulazione di eventuali proposte di abbinamento a scopo di adozione nazionale.

Gli stessi dati verranno utilizzati esclusivamente da personale autorizzato, custoditi ed elaborati nelle sedi allo scopo attrezzate. Verranno inoltre forniti, come da prassi, alle Associazioni cui la S.V. farà eventuale riferimento per l'adozione internazionale.

Il Tribunale per i Minorenni si riserva di utilizzarli per eventuali ricerche e/o valutazioni statistiche o scientifiche anche in collaborazione con l'Università o altri Enti, se espressamente autorizzato a ciò dalla S.V.

L'autorizzazione a quanto sopra ai sensi del D. Lgs. 196/2003.



Per presa conoscenza e consenso

							____________________________

							____________________________

Genova, lì

