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                              Allegato A


DOMANDA DI AMMISSIONE 
AVVISO PER IL FINANZIAMENTO DI INTERVENTI FINALIZZATI ALLA “PROMOZIONE DELLE PARI OPPORTUNITA’ NEL CAMPO DELL’ARTE, DELLA CULTURA E DELLO SPORT A FAVORE DELLE PERSONE CON DISABILITÀ” 
ANNO 2011
LA PRESENTE SCHEDA E’ PARTE INTEGRANTE DELL’AVVISO E NON PUO’ ESSERE MODIFICATA. QUALORA SI NECESSITI DI MAGGIORE SPAZIO PER ALCUNE VOCI, E’ POSSIBILE UNICAMENTE AGGIUNGERE DELLE RIGHE ALL’INTERNO DELLE TABELLE.
	Domanda N°:
(Spazio riservato al Dipartimento per le Pari Opportunità)
	


    






 
Presidenza del Consiglio dei Ministri









  
Dipartimento per le Pari Opportunità









   
Largo Chigi, 19


                                    
00187 ROMA

Soggetto Proponente o Soggetto capofila nel caso di ATI/ATS:
Il sottoscritto NOME____________________COGNOME______________________________

In qualità di legale rappresentante di ____________________________________________
Natura Giuridica
:___________________________________________________________
Sede legale:________________________________________________________________
Codice fiscale_______________________________________________________________
Indirizzo __________________________________________________________________

tel._____________cell.______________Fax____________PEC/e-mail __________________
Altri soggetti del raggruppamento (ripetere per tutti i componenti diversi dal capofila)
Il sottoscritto NOME____________________COGNOME______________________________

In qualità di legale rappresentante di _____________________________________________
Natura Giuridica:_____________________________________________________________
Sede legale:_________________________________________________________________

Codice fiscale________________________________________________________________
Indirizzo __________________________________________________________________

tel._____________cell.______________Fax____________e-mail _____________________
Il sottoscritto NOME____________________COGNOME______________________________

In qualità di legale rappresentante di RAGIONE SOCIALE______________________________

Natura Giuridica:_____________________________________________________________
Sede legale:_________________________________________________________________

Codice fiscale________________________________________________________________
Indirizzo ____________________________________________________________________
tel._____________cell.______________Fax____________e-mail ______________________
CHIEDE/CHIEDONO

di partecipare alla linea n
. ___ - _________________________ (titolo) dell’Avviso pubblico indicato in oggetto. 

A tal fine dichiarano che la presente domanda è relativa al progetto di seguito identificato.

IDENTIFICAZIONE DELLA PROPOSTA PROGETTUALE

Titolo del progetto

	


Durata del progetto 
Durata complessiva delle attività in mesi (max 12):  _____
Destinatari del progetto  (minimo 20 soggetti disabili)
N.  _____
Azioni previste dal Progetto 
[contrassegnare la casella corrispondente ai contenuti presenti nel progetto]
	· pianificazione operativa ed organizzazione delle iniziative
	

	· individuazione dei partecipanti
	

	· introduzione e accompagnamento dei partecipanti
	

	· percorsi formativi e di perfezionamento
	

	· percorsi di pratica artistica, culturale (linea 1) o sportiva (linea 2)
	

	· seminari e laboratori
	

	· Rappresentazioni e manifestazioni
	

	· Visite e soggiorni a scopo culturale
	

	· eventi
	


Costo del progetto e finanziamento richiesto:

[Indicare, la quota di cofinanziamento (almeno 20% del costo totale) a carico dei proponenti, specificando le quote a carico di ciascun partner] 

Totale € ____________

Di cui: 

€________________(max 80%) richiesti a valere sulle risorse  di cui al presente Avviso

€_________________  a carico di: 

capofila_____________   €_______________
partner_____________   €_______________
partner_____________   €_______________
Si allega la seguente documentazione: 

· copia dello statuto e dell'atto costitutivo da cui si evinca la regolare costituzione da almeno tre anni dalla data di scadenza del bando;

· scheda di progetto -  redatta utilizzando esclusivamente lo schema di cui all’Allegato B; 

· relazione delle principali attività a valenza nazionale svolte dal soggetto proponente e, in caso di ATI/ATS, dai singoli componenti l’associazione, nel triennio 2008/2010, in materia di disabilità (max 5 cartelle), firmata dai rispettivi legali rappresentanti;
· curricula delle persone che materialmente concorrono alla realizzazione del progetto debitamente firmati in originale;
· eventuali documenti (protocolli d’intesa, accordi, lettere d’interni ecc) comprovanti l’eventuale raccordo di rete con i servizi del territorio funzionalmente collegato alla realizzazione del progetto le cui modalità di raccordo dovranno essere esplicitate nella scheda progetto;

· piano finanziario - redatto utilizzando esclusivamente lo schema e i parametri di cui all’allegato C - debitamente firmato dal legale rappresentante del soggetto proponente o da i legali rappresentanti dei singoli componenti l’ATI/ATS in caso di associazione.

  Firma del Legale rappresentante (*)
        (allegare copia di documento di identità in corso di validità)

…………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………….

 N.B. (*) nel caso di raggruppamento firma di ciascuno dei componenti compreso il capofila
� Tra quelle indicate all’art. 2 dell’Avviso in oggetto


� l’Avviso consente, pena l’inammissibilità, la presentazione per una sola linea 
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