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Schema di domanda


Proponente:  ______________________________________________

Titolo progetto:  ______________________________________________


Dati generali

Classe di intervento
	a) progetti della durata annuale per un importo fino a 25.000 euro
	

	b) progetti della durata annuale per un importo da 25.001 a 50.000 euro
	


Partners di progetto
	Ente
	Azione svolta nel progetto
	Ambito territoriale
	Ruolo 
	Natura giuridica[footnoteRef:1] [1:  OdV iscritta al Registro Regionale, OdV non iscritta, Associazione di Promozione Sociale, Cooperativa sociale etc. ] 


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Partners di rete
	Ente
	Azione svolta nel progetto
	Ambito territoriale
	Ruolo 
	Natura giuridica[footnoteRef:2] [2:  OdV iscritta al Registro Regionale, OdV non iscritta, Associazione di Promozione Sociale, Cooperativa sociale etc. ] 


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Ambito territoriale di intervento (barrare la/le casella/e corrispondente/i alla provincia ed indicare i Comuni)
	Provincia de L’Aquila
	

	Comune/i di:
	

	Provincia di Pescara
	

	Comune/i di:
	

	Provincia di Teramo
	

	Comune/i di:
	


Enti coinvolti 
Odv Proponente
	Denominazione
	

	Sede legale (via, n. civico, cap e città)
	

	Codice fiscale
	

	Sede Operativa (se diversa dalla sede legale)
	

	Telefono
	

	Fax
	

	e-mail
	

	Rappresentante legale
	

	Presentazione dell’ente[footnoteRef:3] [3:  Mission, altri progetti realizzati, esperienze specifiche sul tema del progetto  ] 

	

	N. volontari iscritti al ………..
	



Partner  di progetto
(Aggiungere tante tabelle quanti sono i soggetti coinvolti)

	Denominazione
	

	Sede legale
	

	Codice fiscale
	

	Sede Operativa (se diversa dalla sede legale)
	

	Telefono
	

	Fax
	

	e-mail
	

	Rappresentante legale
	

	Presentazione dell’ente[footnoteRef:4] [4:  Mission, altri progetti realizzati, esperienze specifiche sul tema del progetto ] 

	

	Se OdV,  n. volontari iscritti al 31-12-09
	




2.3 Partner di rete (Aggiungere tante tabelle quanti sono i soggetti coinvolti)

	Denominazione
	

	Sede legale
	

	Codice fiscale
	

	Sede Operativa (se diversa dalla sede legale)
	

	Telefono
	

	Fax
	

	e-mail
	

	Rappresentante legale
	

	Presentazione dell’ente[footnoteRef:5] [5:  Mission, altri progetti realizzati, esperienze specifiche sul tema del progetto ] 

	

	Natura giuridica ente
	


0. Referente/coordinatore del progetto

	Cognome e Nome
	

	Domicilio
	

	Telefono
	

	Cell.
	

	Fax
	

	e-mail
	

	Esperienze di coordinamento di progetti
	

	Esperienze sul tema specifico del progetto
	

	Altre informazioni (allegare curriculum)
	




Referente amministrativo del progetto (se diverso dal coordinatore del progetto)
	Cognome e Nome
	

	Domicilio
	

	Telefono
	

	Cell.
	

	Fax
	

	e-mail
	

	Esperienze di gestione amministrativa di progetti
	

	Altre informazioni
	



Progetto
0. Titolo del progetto (per esteso)

	





Il progetto in sintesi (massimo 4.500 caratteri spazi inclusi)
(Descrivere gli elementi fondamentali che rendano il progetto chiaramente comprensibile ed in cui siano evidenziati gli eventuali elementi innovativi, nonché le modalità di gestione della partnership e di collaborazione fra gli enti gestori e promotori del progetto e le eventuali collaborazioni con altri soggetti interlocutori)

	










Durata del progetto in mesi

	






Scopo intervento (definire l’obiettivo generale del progetto specificando l’analisi dei bisogni rilevati e la sostenibilità del progetto nel tempo) (massimo 3.000 caratteri spazi inclusi)
	






Modalità di realizzazione del progetto  e descrizione dell’interazione con i partner (specificare il grado di sperimentalità del progetto e la sua ripetibilità). 

	







Obiettivi specifici (risultati attesi) – (declinare l’obiettivo generale in obiettivi specifici) (massimo 4.500 caratteri spazi inclusi)






Destinatari
(specificare se esistono destinatari specifici ed il numero che si intende coinvolgere)
	







Programmazione temporale




Risorse umane coinvolte 
Indicare nella seguente tabella il numero di persone impegnate nel progetto per profilo professionale e tipo di rapporto con l’organizzazione:

	Presentazione [footnoteRef:6] [6:  Nella presentazione si deve specificare:
titolo studio,
esperienze nel settore specifico del progetto e della azione svolta
eventuali esperienze nel volontariato.] 

	Azione svolta[footnoteRef:7] [7:  Specificare in quale delle azioni del paragrafo 3.8 sono coinvolte] 

	Impegno ore[footnoteRef:8] [8:  Specificare quante ore lavorerà nel progetto, complessivamente] 

	Tipo rapporto con OdV - Ente di appartenenza [footnoteRef:9] [9:  Socio volontario, collaboratore a progetto, dipendente, collaboratore occasionale, professionista, volontario servizio civile …. Si ricorda inoltre che tutti i volontari, sia aderenti dell’OdV proponente o responsabile di partnership  sia delle OdV o Enti Partner, ai sensi dell’art. 2 della Legge 266/91, non potranno essere retribuiti per le attività svolte nell’ambito del progetto.] 


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



di cui n. soci volontari delle OdV partecipanti ______________
Sede/i di svolgimento del progetto
(indicare indirizzo di eventuali sedi di svolgimento delle attività previste)

	






Attività di promozione e/o comunicazione del progetto (massimo 3.000 caratteri spazi inclusi)
(specificare le azioni di promozione e divulgazione del progetto) 
	





Attività di diffusione dei risultati del progetto (massimo 3.000 caratteri spazi inclusi)
(specificare le azioni di diffusione dei risultati del progetto) 
	





Sostenibilità nel tempo (massimo 3.000 caratteri spazi inclusi)
 (Elementi che rendono tale progetto sostenibile nel tempo, oltre il finanziamento del presente bando e adottabile da parte di soggetti pubblici)
	






Valutazioni  intermedie e finali (massimo 4.500 caratteri spazi inclusi)
(Descrivere brevemente le modalità per verificare l’andamento del progetto ed indicare in maniera specifica gli strumenti di valutazione e monitoraggio da utilizzare)

	












								__________________________
										Firma







INFORMATIVA RELATIVA AL TRATTAMENTO DI DATI PERSONALI PER I BENEFICIARI DEGLI INTERVENTI 
(ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 679/2016 “Regolamento europeo in materia di protezione dei dati personali”)

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento, La/Vi informiamo che i Suoi/Vostri dati personali formeranno oggetto, nel rispetto della normativa sopra richiamata e conformemente agli obblighi di riservatezza cui si è sempre attenuta la Commissione. In particolare, desideriamo informarLa/Vi di quanto segue.
A) FINALITÀ DEL TRATTAMENTO A CUI SONO DESTINATI I DATI PERSONALI
La informiamo che i dati forniti o acquisiti da terzi in relazione ai rapporti o alla gestione degli stessi, instaurati con questa Commissione saranno trattati  esclusivamente per la conclusione e gestione dei rapporti stessi,.
B) DESTINATARI O EVENTUALI CATEGORIE DI DESTINATARI
I predetti dati saranno conservati e trattati in modo lecito e secondo correttezza, nel rispetto degli obblighi di sicurezza prescritti nel Regolamento europeo in materia di protezione dei dati personali (Regolamento UE 2016/679), di seguito Regolamento, dal personale o da collaboratori, che svolgano operazioni o attività connesse, strumentali, funzionali a quella della Commissione o che forniscano alla stessa specifici servizi di carattere amministrativo, valutativo, di comunicazione e/o supporto. La Commissione potrà comunicare o diffondere all’esterno i suoi dati [diversi dai dati sensibili] in adempimento di obblighi di pubblicità recati da disposizioni normative alla stessa applicabili, ovvero quando ciò sia necessario per esigenze di rendicontazione.
C) PERIODO DI CONSERVAZIONE
Per finalità statistiche o storiche non è prevista la cancellazione nella banca dati della Commissione dei dati forniti, fermo restando l’esercizio dei diritti dell’interessato sotto indicati, mentre, per quanto attiene alla pubblicazione dei dati, la scadenza sarà correlata al periodo di conservazione della rendicontazione.
D) OBBLIGO DELL’INTERESSATO
Il conferimento dei suddetti dati, seppur facoltativo, è indispensabile per il perseguimento delle finalità di cui sopra.
E) DIRITTI DELL’INTERESSATO
La informiamo, inoltre, che in conformità alle previsioni del Regolamento Lei potrà esercitare nei confronti della Commissione, in qualità di Titolare del trattamento, il diritto di accesso (art. 15), di rettifica (art. 16), di cancellazione (art. 17), di limitazione del trattamento (art. 18), di opposizione al trattamento (art. 21) e quello alla portabilità (art. 20) dei suoi dati personali, nonché proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali, ove ritenga che i suoi dati personali siano trattati in violazione delle disposizioni del Regolamento.
F) IDENTITA’ E DATI DI CONTATTO DEL TITOLARE DEL TRATTAMENTO
Titolare del trattamento è la Commissione, con sede in Pescara, via Chieti, 42. Ulteriori informazioni in ordine al suddetto trattamento potranno essere assunte all’indirizzo email abruzzo.progettazionesociale@gmail.com.


DICHIARAZIONE DI CONSENSO
Il/La sottoscritto/a________________________ in qualità[footnoteRef:10] di _____________________________________, ricevuta l'informativa di cui sopra, esprime il proprio consenso al trattamento dei dati personali per le finalità ivi indicate, e nei limiti dell’informativa stessa.  [10:  Presidente, Direttore, Rappresentante legale, etc…] 

Il sottoscritto, inoltre, desidera □ non desidera □ essere informato sulle iniziative della Fondazione e sulle manifestazioni o eventi di carattere sociale e/o culturale dalla stessa promossi.


  Data                						TIMBRO E FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE
							

																			___________________________________________________________________
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