
 
 

 
SCHEDA DI PRESENTAZIONE DEL PROGETTO 
PER LA GESTIONE DI UN CENTRO NOTTURNO TEMPORANEO  

STAGIONE INVERNALE 2017-2018 
 
 

TITOLO DEL PROGETTO 
 

 

DENOMINAZIONE DEL SOGGETTO CHE 
PRESENTA IL PROGETTO 

 

INDIRIZZO SEDE 
 

 

TEL. 
 

 

PEC/MAIL 
 

 

FAX 
 

 

ESTREMI ISCRIZIONE ALBO/ELENCO DI 
CATEGORIA 

 

COGNOME E NOME DEL LEGALE 
RAPPRESENTANTE 

 

INDIRIZZO 
 

 

TEL. 
 

 

PEC/MAIL 
 

 

FAX 
 

 

 

Dichiarare se il progetto presentato è già coperto, anche parzialmente, da altri finanziamenti pubblici: 
 
 SI � NO � 
 
Dichiarare se il progetto è presentato in raggruppamento: 
 
                                                SI �                                                 NO � 

 
1)Allegare sintetica descrizione del progetto, indicando, in maniera sintetica (utilizzare massimo 60 righe in 
carattere Times New Roman 12): 

contenuto, obiettivi e modalità di sviluppo del progetto; modalità dell’intervento volontariato; modalità di 
coordinamento dei volontari e dei lavoratori con gli operatori dei servizi pubblici; coperture assicurative art. 18 D. 
Lgs. 117/2017; assicurazioni ospiti e attività. 

Se in raggruppamento indicare con chiarezza i diversi ruoli e compiti di ciascuna organizzazione coinvolta. 

 

2) Descrivere degli strumenti di valutazione del beneficio apportato dal progetto in base agli obiettivi: 

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  



………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

………………………………………………………………………………..………………………………………...  

 

3)Descrivere le risorse umane ed economiche impiegate nella realizzazione del progetto. 

 Utilizzare per le risorse umane lo schema seguente: 

Professione e Ruolo Titolo di studio Tipo di contratto   Monte ore dedicato al 
progetto 

    

    

    

    

    

 

 Utilizzare per le risorse economiche il seguente spazio: 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

…………………………………………………………………………………………………………………............ 

 

4) Indicare il piano finanziario:  

• Valore complessivo del progetto ……............................................................................................................... 

• Importo del contributo comunale richiesto …..................................................................................................... 

• Quota complessiva di co-finanziamento prevista …............................................................................................ 

 Descrivere il finanziamento richiesto in maniera analitica per unità di costo (i costi devono essere esposti nella 
tabella corrispondente comprensivi di IVA se dovuta): 

 

 

 



Tipologia di spesa Costo Quota di 
Cofinanziamento 

Finanziamento 
richiesto 

Spese per personale retribuito e/o 
spese per rimborsi volontari 

   

Spese di gestione delle attività 
(comprese spese per 
l’accompagnamento nel trasporto 
pubblico) 

   

Spese per materiale di consumo    

Spese per eventuali utenze    

Strumenti d’ufficio e/o materiale 
informatico 

   

Altro (specificare): 

……………………….................... 

…………………………………… 

 

…………………… 

…………………… 

 

…………………… 

…………………… 

 

…………………… 

…………………… 

Totale    

 

5) Numero mesi di esperienza maturata nella gestione di attività di accoglienza senza fissa dimora per almeno 
una stagione invernale (minimo 3 mesi) 

………………………………………………in………………………..via……………………………….n……. 

 

6) Numero mesi di attività già svolta nell’ambito di servizi/interventi/azioni in favore di persone senza dimora:  

………………………………. Specificare l’intervento…………………………………………………….. 

………………………………. Specificare l’intervento…………………………………………………….. 

……………………………….. specificare l’intervento…………………………………………………….. 

 

 

Data ………………. 
FIRMA/E 

 
………………..……………. 


