Allegato B

PROPOSTA PROGETTUALE

[LA COMPILAZIONE DEVE CONTENERE LE INFORMAZIONI CORRISPONDENTT Al CRITE-
RI DI VALUTAZIONE]

A. DATI IDENTIFICATIVI DEL SOGGETTO PROPONENTE

1.1 Tipologia del Soggetto proponente:

1.2 Azioni che si intendono realizzare:

a) Indicare sinteticamente le attivita e gli interventi che si intendono realizzare:
(max 1 cartella-carattere Times New Roman dimensione 12)

b). Relazione Tecnica:
Descrizione degli interventi in relazione:

al contesto territoriale;

all’obiettivo specifico che si intende raggiungere;

alle esperienze pregresse maturate nell’ambito di servizi, interventi e attivita a favore delle persone
sottoposte a provvedimenti penali;

al Gruppo di lavoro con indicazione dei profili professionali proposti rispetto al ruolo ricoperto.
Compilare Tabella 1

alle reti formali ed informali coinvolte nelle attivita ed ai soggetti istituzionali e del privato sociale
coinvolti;

alle modalita di organizzazione del servizio e di raccordo con il/i soggetto/i pubblico di riferimento
sul territorio (Comune, Ente gestore delle funzioni socio-assistenziali, Centri per le famiglie) nonche
con la struttura carceraria ¢ 1'UIEPE territoriale;

alle modalita di collaborazione ed integrazione tra i diversi partner della rete territoriale specificando
rispettivi ruoli e responsabilita;

all' economicita tra attivitd proposte e costi preventivati in termini di efficacia, destinatari raggiunti.
(Compilare piano dei costi);

alla presenza di elementi migliorativi e aggiuntivi delle attivita previste nel presente Avviso a carico
del proponente (esempio Fund Raising, capacita di coinvolgere nuove risorse su una causa sociale,
interventi innovativi, eventuale cofinanziamento ecc..)

(max 3 cartelle-Times New Roman dimensione carattere 12)



TABELLA 1

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., per le ipotesi di for-
mazione di atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000,
sotto la propria responsabilita a tal fine allegando il proprio documento di identita, dichiaro le espe-

rienze utili ai sensi dell’Avviso approvato con Determinazione  Dirigenziale
n. del e autorizzo al trattamento dei propri dati personali ai sensi del
GDPR 2016/679, come sotto descritte:
. Durata
Profili profes- Nome e co- Sesso te(rjlg(?;g:ltt-o- Data ini- | singola D(zsgcgreitzti(())se Esperienza
sionali/ Mo . zio - data | Esperien- . TOTALE
. s gnome re di . esperienza . .
ruoli previsti F) fine za (anni e . (anni e mesi)
lavoro . professionale
mesi)
*replicare le celle in relazione a ciascun operatore inserito
DETTAGLIO VOCI DI DI CUI: DI CUI: IMPORTO TOTALE
SPESA A CARICO DEL COFINANZIAMENTO (COLONNAB
FINANZIAMENTO PUB- | (SPECIFICARE FONTE +COLONNA O)
BLICO DI FINANZIAMENTO)
A B C D
TOTALI

Nella costruzione del quadro economico si ricorda di tener presente la scheda analitica dei costi di cui
all’ Avviso

B. SISTEMI DI MONITORAGGIO
Indicazione del sistema di monitoraggio e valutazione dell’efficienza e dell’efficacia delle attivita (indicatori

e strumenti di valutazione)

(max 1 cartella-carattere Times New Roman dimensione 12)



