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Programma regionale di promozione del capitale sociale delle comunita locali a sostegno dei piani sociali di zona
(d.g.r. 4 dicembre 2012, n. 2446)





FORMULARIO

Allegato B 

Il presente formulario deve essere compilato in ogni sua parte, nel rispetto dei criteri definiti dall’Avviso e secondo le indicazioni fornite di seguito. Per facilitare la compilazione del formulario è disponibile una Guida, scaricabile dal sito www.volontariatopuglia.net e presso i Centri di Servizio per il Volontariato provinciali.

1. Informazioni generali

	Denominazione 
del programma
	


	Ambito territoriale di riferimento 
	


	Ambito generale di intervento 
	tra quelli individuati dal bando all’art.1


Soggetti proponenti
2.1 Soggetto capofila (OdV)
	Denominazione
o Ragione Sociale
	

	Natura giuridica del soggetto
	

	Indirizzo
	

	CAP
	
	Città
	
	Provincia
	

	Tel
	
	Fax
	
	e-mail
	

	Area di intervento
	

	Rappresentante legale
	

	Referente per il progetto
	

	Indirizzo
	

	CAP
	
	Città
	
	Provincia
	

	Tel
	
	Fax
	
	e-mail
	


2.2 Altro soggetto partner (copiare, incollare e compilare l’intero riquadro per altri eventuali partner del programma, numerando progressivamente 2.3, 2.4, ecc.)

	Denominazione
o Ragione Sociale
	

	Natura giuridica del soggetto
	

	Indirizzo
	

	CAP
	
	Città
	
	Provincia
	

	Tel
	
	Fax
	
	e-mail
	

	Natura giuridica
	

	Rappresentante legale
	

	Referente per il progetto
	

	Indirizzo
	

	CAP
	
	Città
	
	Provincia
	

	Tel
	
	Fax
	
	e-mail
	


2. Presentazione del programma
	In questa sezione occorre descrivere i contenuti principali del programma locale d’intervento: l’idea originaria, le caratteristiche essenziali, le motivazioni principali. Occorre indicare chiaramente la strategia generale attraverso la quale il programma intende promuovere lo sviluppo di capitale sociale e la valorizzazione delle risorse della comunità di riferimento.

Max 5.000 caratteri spazi inclusi

	


3. Obiettivi
	In questa sezione occorre indicare gli obiettivi specifici del programma. Per obiettivi specifici s’intendono esiti attesi, previsti e misurabili, con la relativa indicazione di chiari indicatori di risultato.

Max 5.000 caratteri spazi inclusi

	


4. Attività
	In questa sezione occorre indicare le attività previste del programma, articolate in fasi ed interventi. 

Max 10.000 caratteri spazi inclusi

	


5. Coerenza con la programmazione sociale locale e regionale
	In questa sezione occorre descrivere gli elementi di coerenza del programma locale d’intervento con la programmazione sociale e sociosanitaria territoriale e regionale. Tali elementi si desumono dalla conoscenza dei bisogni territoriali, delle caratteristiche del sistema di welfare locale, delle priorità d’intervento individuate dalla programmazione.

Max 10.000 caratteri spazi inclusi

	


6. Rete proponente e progetto di partenariato (patto per la sussidiarietà)
	In questa sezione occorre descrivere il progetto di partenariato condiviso con la rete dei soggetti proponenti. L’adesione al programma deve essere esplicitata in un piano di attività, con l’indicazione concreta delle iniziative che ciascun partner realizza (e delle eventuali risorse che mette a disposizione)  per il perseguimento degli obiettivi del programma locale. L’adesione deve quindi essere formalmente definita in documenti e/o atti amministrativi, da allegare al presente formulario.

Max 15.000 caratteri spazi inclusi

	


7. Sostenibilità
	In questa sezione occorre indicare il modo attraverso il quale il programma declina il tema della sostenibilità, sia in termini di processo (sul piano organizzativo, nella gestione delle attività, nei metodi di lavoro adottati) che di esito per ciascuna delle attività previste.

Max 5.000 caratteri spazi inclusi

	


8. Fattibilità
	In questa sezione occorre indicare gli elementi che individuano una corretta articolazione del rapporto tra gli obiettivi indicati e le risorse previste dal programma. 

 Max 5.000 caratteri spazi inclusi

	


9. Follow up
	In questa sezione occorre indicare le prospettive di consolidamento, continuità e sviluppo del programma locale dopo la conclusione delle attività di progetto e le strategie che saranno messe in atto per facilitare la sua prosecuzione. Il riferimento è sia all’obiettivo generale dello sviluppo di capitale sociale della comunità, che alle attività specifiche previste dal programma e al consolidamento e allo sviluppo della rete di partenariato.

Max 10.000 caratteri spazi inclusi

	


10. Innovazione sociale
	In questa sezione occorre indicare gli elementi di innovazione sociale del programma, intesa come la capacità di indicare strategie d’intervento, risposte creative ai bisogni sociali individuati nel sistema locale dei servizi sociali e sociosanitari, cambiamenti nelle abitudini, nei valori, nelle strategie, nelle strutture e nei processi organizzativi del welfare locale. 

Max 10.000 caratteri spazi inclusi

	


11. Generatività
	In questa sezione occorre indicare gli elementi del programma locale che sviluppano generatività, che sono cioè capaci di produrre capitale sociale per la comunità di riferimento, in termini di valore culturale, rafforzamento della coesione territoriale, rafforzamento istituzionale.

Max 10.000 caratteri spazi inclusi

	


12. Quadro finanziario

	In questa sezione occorre indicare il piano dei costi del programma, nel rispetto delle voci di spesa qui di seguito indicate: a) spese generali di funzionamento, b) risorse umane (max 35% del totale), c) risorse strumentali, d) spese di promozione e comunicazione. Per i dettagli dei costi ammissibili riferirsi alla’avviso pubblico e alla “Guida alla compilazione del formulario”.

Qualora il valore del programma sia superiore a 20.000 Euro, o comunque preveda forme di cofinanziamento, indicare la fonte delle risorse finanziarie aggiuntive a disposizione del programma.
Max 10.000 caratteri spazi inclusi


	


Data, _______________________

Firma del Legale rappresentante

________________________________
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