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	FORMULARIO DI CANDIDATURA


Dati del soggetto proponente

	Denominazione
	

	Indirizzo
	

	P.Iva/Codice fiscale
	

	Legale Rappresentante
	

	Referente del progetto
	

	Recapiti telefonici referente
	telefono
	
	cellulare
	

	Indirizzo posta elettronica
	

	Indirizzo PEC
	


Titolo del progetto

	


Presentazione del soggetto proponente

(specificare esperienza pregressa del proponente in relazione alla tematica trattata e nella realizzazione di progetti in collaborazione/partenariato con istituzioni del territorio)

	


Descrizione del progetto

(fabbisogno formativo, finalità del progetto, fasi di realizzazione,  contenuti, obiettivi, metodologie e strumenti, eventuali prospettive di sviluppo nel territorio)

	


Metodologia e buone prassi
(metodologie applicate, iniziative riproposte quali buone pratiche, elementi di replicabilità e trasferibilità in altri contesti territoriali)

	


Destinatari previsti
	Num. scuole interessate
	

	Num studenti coinvolti
	

	Altri soggetti coinvolti (specificare)
	


Eventuali note

	


Impatto territoriale e interesse pubblico

(area interessata, presenza di eventuali protocolli, convenzioni, accordi di rete)

	


Partenariati

(presenza di partenariati istituzionali e partenariati con soggetti pubblici e privati esperti nella tematica del progetto comprovati  da apposito modulo di cui all’Allegato D)

	


Luogo e data _____________________

_________________________________________

Timbro dell’Ente e firma del Legale Rappresentante


[image: image1.jpg]