Bando Ri-creAzione 2019-2020
Modulo A (progetto e richiesta contributo)

Nome dell’ente che gestisce il progetto di Doposcuola: _______________________________________
Legale rappresentante dell’ente: _________________________________________________________
Nato il: _____________________________ a: ______________________________________________
Residente a: __________________________________________________________________________
Telefono: _____________________________ Mail: __________________________________________

Ente proprietario degli immobili in cui viene ospitato il Doposcuola: ____________________________
Legale rappresentante dell’ente: ________________________________________________________
Nato il: _____________________________ a: ______________________________________________
Residente a: __________________________________________________________________________
Telefono: _____________________________ Mail: __________________________________________

IBAN BANCARIO su cui accreditare l’eventuale importo finanziato: _________________________________
Banca: _________________________________________________________________________________

· Servizio di doposcuola svolto da parrocchie o altri enti della Diocesi di Padova: 	SI 	NO 

· Servizio attivo continuativamente dall’anno scolastico: 	________________
Oppure se non continuativamente attivo nei seguenti anni scolastici: 	________________

Numero bambini primaria frequentanti/iscritti   		________________
Numero ragazzi secondaria primo grado frequentanti/iscritti            	________________

· Il servizio di Doposcuola è attivo nell’anno scolastico (barrare con un X l’opzione scelta)
· 20 settimane
· Da 21 a 25 settimane	
· Oltre le 25 settimane
	
· Il servizio di Doposcuola è garantito (barrare con un X l’opzione scelta)
· per 2 ore settimanali 	
· da 2 a 10 ore settimanali		
· per più di 10 ore settimanali	

· Il servizio di doposcuola:
· è fornito gratuitamente		
· prevede un contributo a titolo di rimborso spese 		
· prevede una retta per il costo del personale

	
· Il servizio gode di contributi e finanziamenti non erogati dalla parrocchia	SI  	NO 


Il progetto è rivolto a offrire (indicare le voci coinvolte nel progetto):

· proposte al gruppo classe di n ____ bambini/ragazzi

· percorsi individualizzati per “alunno” per un totale di n. _______ bambini/ragazzi

· un’integrazione della proposta educativa del servizio di dopo scuola

· il potenziamento della strumentazione e/o materiali e/o logistica
Per questa voce è richiesto di allegare una dichiarazione di vincolo nella quale si esplicita la destinazione d’uso al servizio del doposcuola dei beni acquistati.

· formazione rivolta a n. _______operatori (volontari o meno)

Descrizione del progetto e azioni per cui si richiede il contributo (si può allegare un testo con un numero massimo di 2000 caratteri):
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Prospetto di spesa: 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
Importo totale del finanziamento richiesto	€ _______________
[bookmark: _GoBack]Referente del progetto: Nome, Cognome e recapito telefonico/mail
_______________________________________________________________________________________
Luogo e Data __________________
Timbro e FIRMA del legale rappresentante
___________________________
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