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ISTRUZIONI
Il presente documento si compone delle seguenti sezioni:
· Sezione 0 Dati identificativi del progetto
· Sezione A Soggetti coinvolti nella realizzazione del progetto
· Sezione B Descrizione del progetto
· Sezione C Articolazione esecutiva del progetto
· Sezione D Priorità
· Sezione E Prodotti
· Sezione F Imprese
Le sezioni 0, A e B1 devono essere compilate tramite sistema online, collegandosi al seguente indirizzo web: https://web.rete.toscana.it/fse3 e selezionando 2) Per la candidatura su un bando FSE -> Formulario di presentazione progetti FSE e in seguito Consulta bandi/presenta progetti, effettuando la ricerca dell’avviso a cui si desidera di presentare la propria candidatura attraverso i parametri a disposizione.
Sezione 0

Dati identificativi del progetto (compilazione on line)

Sezione A

Soggetti coinvolti nella realizzazione del progetto (compilazione online)

B.1
           Informazioni generali e contestualizzazione (compilazione online

B.1.1 INFORMAZIONI SPECIFICHE AGGIUNTIVE

B.1.1.1 Tipologia azienda (compilare per ciascuna impresa beneficiaria)
	Nr.
	Denomina-zione impresa
	Capofila/

Partner/

Consorziata
	Tipolo-gia
	Impre-sa sociale (sì/no)
	Numero registra-zione (albo imprese sociali)
	Numero dipen-denti
	Di cui

	
	
	
	
	
	
	
	Persone con disabilità di cui all’art. 1 della 68/1999
	Persone apparte-nenti ai gruppi 2-4 indicati nell’avviso

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	


B.1.1.2 Riepilogo attività (ripetere la tabella per ciascuna impresa beneficiaria)

	Nr
	(Inserire denominazione dell’impresa beneficiaria)
	Numero e tipologia destinatari coinvolti (come da art. 4 dell’avviso)

	Tipologia attività (come da art. 3 dell’avviso)
	Ore previste
	Numero

totale

partecipanti
	Persone con disabilità
	Soggetti svantag-giati
	Altre persone in carico ai servizi sociali o socio-sanitari territoriali 
	Rom, Sinti e Camminanti

	ATTIVITA’ 1: PERCORSI DI EMPOWERMENT

	1.1 Attività di formazione per il recupero delle competenze base /lo sviluppo di competenze chiave
	
	
	
	
	
	

	1.2 Attività di formazione per lo sviluppo di competenze specifiche legate alle mansioni lavorative
	
	
	
	
	
	

	 ATTIVITA’ 2: PERCORSO DI TUTORING AVANZATO E FORMAZIONE AZIENDALE

	2.1 Attività di tutoring finalizzato allo sviluppo di competenze specifiche legate alle mansioni lavorative o per favorire il miglioramento delle condizioni di lavoro e integrazione nel contesto sociale (rivolta ai soggetti destinatari)
	
	
	
	
	
	

	2.2 Attività di formazione rivolta al personale occupato in azienda finalizzato a fornire competenze specifiche per favorire l’inserimento lavorativo di soggetti vulnerabili
	
	
	
	
	
	

	ATTIVITA’ 3: CONSULENZA E TRASFERIMENTO DI CONOSCENZE

	3.1 Attività di consulenza, con impatto sui lavoratori target, che mira al miglioramento delle condizioni di inserimento in azienda, di lavoro e/o dell’accessibilità ad strumenti e a nuove forme di organizzazione
	
	
	
	
	
	

	3.2 Attività di consulenza specifica per gli adeguamenti necessari a seguito della Riforma del Terzo Settore e delle Imprese sociali
	
	
	
	
	
	

	3.3 Attività di consulenza specifica: innovazione di prodotto, servizio e processo per il mantenimento o la creazione di occupazione
	
	
	
	
	
	


B.1.1 Descrizione dell’esigenza formativa dei singoli destinatari e della risposta offerta dal progetto (descrivere per ogni destinatario delle attività 1.1, 1.2., 2.1)

(ripetere la casella per ciascuna impresa beneficiaria)

B.1.1 Descrizione dell’esigenza formativa e/o esigenza aziendale e della risposta offerta dal progetto (descrivere per le attività 2.2 e 3.1, 3.2, 3,3)

(ripetere la casella per ciascuna impresa beneficiaria)

Sezione B

Descrizione del progetto

B.2
Architettura del Progetto e contenuti principali 

B.2.1 Obiettivi generali del progetto 

(illustrare la coerenza degli obiettivi progettuali con quanto previsto dall’Avviso) 
B.2.2 Struttura e logica progettuale 
(descrivere sinteticamente la struttura del progetto e dettagliare le attività previste, evidenziando la coerenza rispetto a quanto previsto dall’Avviso)
B.2.2.1 Coerenza delle varie attività e fasi progettuali 

(illustrare la coerenza interna del progetto in fasi/attività specifiche, della sua durata, con le caratteristiche dei destinatari, ecc. come declinata nella sezione C) 
B.2.2.2 Congruenza generale del progetto 

(illustrare la congruenza dei contenuti proposti, delle risorse mobilitate e delle metodologie di attuazione delle azioni) 
B.2.2.3 Durata complessiva del progetto 

(in mesi, nel rispetto di quanto previsto dall’avviso)

I progetti proposti sul presente avviso devono concludersi entro 12 mesi a decorrere dalla data di stipula della convenzione, che rappresenta la data formale di avvio del progetto.
B.2.3 
Modalità di reperimento dell’utenza – NON PERTINENTE
B.2.4 
Accompagnamento dell’utenza
B.2.4.1 
Accompagnamento in ingresso e in itinere (eventuale)
B.2.4.1.1
Procedure di accompagnamento in ingresso e in itinere e di supporto dei partecipanti nell’ambito del percorso formativo 
(descrivere le attività di orientamento in ingresso e in itinere e le eventuali attività di supporto all’apprendimento compresi servizi di supporto per fabbisogni specifici) 

B.2.4.1.2
Durata (specificare la durata dedicata ad attività di accompagnamento di gruppo e individuale) 
B.2.4.2 
Accompagnamento in uscita (eventuale) – NON PERTINENTE
B.2.4.3
Sintesi delle procedure di accompagnamento 
	Procedura di accompagnamento
	Ore individuali
	Ore di progetto
	Totale ore ad allievo

	In ingresso
	
	
	

	In itinere
	
	
	

	Totale
	
	
	


B.2.5
Visite didattiche 
(se previste nel progetto, indicare il numero, le possibili destinazioni e la durata indicativa, evidenziandone il valore rispetto agli obiettivi formativi) 

B.2.6 
Dotazioni ai partecipanti
B.2.6.1 
Materiale didattico (indicare il materiale didattico ad uso individuale e collettivo)
	Tipologia e caratteristiche
	Quantità

	
	

	
	

	
	


B.2.6.2 
Vitto dei partecipanti (se previsto, indicare le modalità organizzative) 
B.2.6.3 
Indumenti protettivi 
(indicare la tipologia di indumenti protettivi che saranno forniti agli allievi, se necessari per la tipologia di attività prevista) 

	Tipologia e caratteristiche
	Quantità

	
	

	
	

	
	


B.2.6.4 
Attrezzature didattiche 
(indicare le principali attrezzature da utilizzare con finalità didattiche ad uso individuale e collettivo)

	Tipologia 
	Uso (Individ./
Coll.)
	Quantità
	Soggetto attuatore che rende disponibile la risorsa

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


B.2.6.5 Caratteristiche e qualità delle attrezzature didattiche 
B.2.7 
Prove di verifica finale – NON PERTINENTE
B.2.8 
Monitoraggio del progetto e valutazione finale
(descrivere le modalità di rilevazione dell’andamento in itinere del progetto e le modalità di analisi degli esiti dello stesso, precisando chi svolge le relative funzioni)
B.2.9 
Disseminazione 
(esplicitare i meccanismi dell’eventuale disseminazione dell’idea progettuale e/o dei suoi risultati, specificando prodotti e/o manifestazioni previste e la loro coerenza e opportunità in riferimento al progetto, il pubblico di riferimento)
B.3
Progettazione dell’attività formativa 

Se il progetto prevede più di una attività formativa la Sezione B.3 va replicata per ciascuna attività
B.3.1 
Standard di riferimento per la progettazione dell’attività formativa 
· Repertorio Regionale delle Figure Professionali: NON PERTINENTE
· Repertorio Regionale dei Profili Professionali: NON PERTINENTE
X
Altro percorso: progettazione di percorso finalizzato all’acquisizione di singole capacità/conoscenze di una o più Area di Attività/UC e di singole capacità/conoscenze non correlati a nessuna Area di Attività/UC: rilascio di dichiarazione degli apprendimenti o attestato di frequenza - Compilare la sezione B.3.5
B.3.2 
Il progetto formativo prende a riferimento una Figura professionale del Repertorio Regionale delle Figure Professionali – NON PERTINENTE
B.3.3
Il progetto formativo prende a riferimento una o più Aree di Attività (AdA)/UC del Repertorio Regionale delle Figure - NON PERTINENTE
B.3.4 
Il progetto formativo prende a riferimento il Repertorio Regionale dei Profili Professionali: - NON PERTINENTE
B.3.5 
Altro percorso
· finalizzato all’acquisizione di singole capacità/conoscenze di una o più Aree di Attività 
· finalizzato all’acquisizione di singole capacità/conoscenze non correlate a nessuna Area di Attività
Compilare le sezioni B.3.5.1 e B.3.5.2 
B.3.5.1 Denominazione del percorso formativo
B.3.5.2 Indicazione delle conoscenze e capacità
Conoscenze
	N.
	Denominazione conoscenza
	Indicazione riferimento ad AdA/UC del RRFP

	1
	
	□ SI                                           □    NO
Denominazione AdA/UC ________________________


	2
	
	□  SI                                            □    NO
Denominazione AdA/UC ________________________


	
	
	

	N°
	
	

	Durata complessiva
	N.ore: 


Capacità
	N.
	Denominazione capacità
	Indicazione riferimento ad AdA/UC del RRFP

	1
	
	□ SI                                           □    NO
Denominazione AdA ________________________


	2
	
	□  SI                                            □    NO
Denominazione AdA ________________________


	
	
	

	N°
	
	

	Durata complessiva
	N.ore: 


Tipologia di attestazione che si prevede di rilasciare al termine del percorso formativo 
· Dichiarazione degli apprendimenti (nel caso in cui il progetto formativo prenda a riferimento gli standard del Repertorio Regionale delle Figure Professionali)
· Attestato di frequenza (negli altri casi)
B.3.6 
Stage o alternanza scuola-lavoro – NON PERTINENTE
B.3.7 
Tutoraggio individualizzato
(in caso di attività di tutoring individualizzato (formazione on the job), indicare gli obiettivi, la durata, le modalità organizzative e le risorse professionali coinvolti) 
B.4
Risorse da impiegare nel progetto

B.4.1 Risorse umane (compilare una riga per ogni persona – da elencare in ordine alfabetico - coinvolta nell'attuazione del progetto secondo l’articolazione di cui alle seguenti tabelle A e B) (1) 
TABELLA A - Risorse umane che svolgono funzioni di docenza, tutoraggio, orientamento, consulenza (2)
	
	Nome e cognome
	Funzione
	Provenienza dal mondo della produzione o professioni, docenti proveniente dal settore dell’istruzione della formazione, ecc
	Anni di esperienza nella disciplina/attività da svolgere nel progetto 
	Senior/ Junior /Fascia

	Ore
	Soggetto attuatore che rende disponibile la risorsa
	Personale interno/ esterno (3)
	% Docenza/ totale ore di docenza
	UF interes-sata
	Disciplina

	
	A
	B
	D
	E
	F
	G
	H
	I
	L
	M
	N

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


· (1) Indicare tutte le funzioni che intervengono per l’attuazione del progetto
· (2) Allegare CV se previsto dall’avviso
· (3) Indicare “interno” nel caso di persona legata al soggetto attuatore da un rapporto di lavoro di tipo subordinato, “esterno” per tutte le altre tipologie di rapporto di lavoro
TABELLA B – Altre risorse umane che svolgono funzioni nel progetto (ad es. progettazione, coordinamento, direzione, rendicontazione, ecc.) (1)
	
	Nome e cognome
	Funzione
	Anni di esperienza nella attività da svolgere nel progetto
	Senior/ Junior /Fascia

	Ore/ giorni
	Soggetto attuatore che rende disponibile la risorsa 
	Personale interno/ esterno (2)


	
	A
	B
	E
	F
	G
	H
	I

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


· (1) Allegare CV se previsto dall’avviso
· (2) Indicare “interno” nel caso di persona legata al soggetto attuatore da un rapporto di lavoro di tipo subordinato, “esterno” per tutte le altre tipologie di rapporto di lavoro
B.4.2 
Impegno nel progetto di titolari di cariche sociali (se previsto dal progetto) 
B.4.2.1.
Titolare di carica sociale
Cognome e nome:
Ditta/Società (soggetto proponente/capofila/partner): 
Carica sociale ricoperta:




dal:
B.4.2.2. 
Funzione operativa che sarà svolta da titolare di carica sociale
Tipo di prestazione:
Periodo di svolgimento: dal ________________al _______________  
Ore o giornate di lavoro previste: ________
Compenso complessivo previsto: €________________
Compenso orario o a giornata: €__________________
B.4.2.3. 
Motivazioni 
(illustrare e motivare la necessità/opportunità dello svolgimento della prestazione da parte del titolare di carica sociale, con particolare riguardo alle competenze del soggetto ed all’economicità della soluzione proposta) 
Allegare curriculum professionale dell’interessato.
B.4.3 
Docenza impartita dall’imprenditore (se prevista)
B.4.3.1 
Dati dell’imprenditore
Cognome e nome:
Ditta/Società (soggetto proponente/capofila/partner): 
B.4.3.2. Impegno previsto come docente nel progetto
Periodo di svolgimento: dal ________________al _______________  
Ore di lavoro previste:
Compenso complessivo previsto: €________________
Compenso orario: €__________________
B.4.3.3. 
Motivazioni 
(illustrare e motivare la necessità/opportunità dello svolgimento della docenza da parte dell’imprenditore, con particolare riguardo alle competenze del soggetto ed all’economicità della soluzione proposta) 

B.4.4 
Comitato tecnico scientifico – NON PERTINENTE
B.4.5 
Risorse strutturali da utilizzare per il progetto 
B.4.5.1
Locali 

	Tipologia locali (specificare)
	Città in cui sono ubicati
	Metri quadri
	Soggetto attuatore che rende disponibile la risorsa
	Locali registrati nel dossier di accreditamento (SI/NO)

	Locali ad uso ufficio
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Aule didattiche (1) (solo per attività formative)
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Altri locali (specificare tipologia)
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


1) Deve essere garantita una superficie netta delle aule didattiche di mq 1,8 per allievo (solo per attività formativa)
B.4.5.2
Motivazione dell’utilizzo di risorse non registrate nel dossier di accreditamento (eventuale) 
B.5
Risultati attesi/Sostenibilità/Trasferibilità/Innovazione 
B.5.1 
Efficacia e ricaduta dell’intervento 
(descrivere gli elementi principali dell’intervento che sostengono la sua capacità di raggiungere gli obiettivi prefissati. Specificare l’impatto dell’intervento sulle aziende interessati)
B.5.2
Miglioramento dello status professionale e occupazionale dei destinatari del progetto 
(descrivere come l’intervento contribuisca ad aumentare lo status professionale e occupazionale  dei destinatari) 

B.5.3
Sostenibilità e continuità degli effetti 
(descrivere come le azioni attivate e le caratteristiche del progetto siano tali da assicurare la sostenibilità in termini di durata ed autonomia dei percorsi attivati; indicare gli strumenti per dare continuità nel tempo ai risultati e alle metodologie di attuazione del progetto)
B.5.4 
Inserimenti lavorativi – NON PERTINENTE
B.5.5
Esemplarità e trasferibilità dell’esperienza (eventuale) 
(specificare in quale senso il progetto può essere considerato esemplare/trasferibile. Soffermarsi in particolare sulla descrizione dei meccanismi di diffusione dei risultati e sugli utenti che potenzialmente potrebbero usufruire del modello e/o della metodologia del progetto)
B.5.6 
 Carattere Innovativo del progetto 

(descrivere le caratteristiche innovative, se presenti, evidenziandone la coerenza ed efficacia rispetto al progetto e ai risultati attesi. Il carattere innovativo può riferirsi ai seguenti ambiti: innovazione sociale, obiettivi formativi, settore di riferimento, strategie organizzative, modalità di coinvolgimento di stakeholder esterni.)
 FILLIN ""
B.6
Ulteriori informazioni utili
(Max 10 righe Arial 11)
 FILLIN ""
Sezione C 


Articolazione esecutiva del progetto

C.1 
Articolazione attività 


Codice e Titolo Attività del PAD: B.1.1.2. B ) Creazione e rafforzamento cooperative sociali di tipo B, anche in forma consortile e creazione di impresa per soggetti svantaggiati
C.1.1
Quadro riepilogativo delle attività

	N.
	Titolo scheda di dettaglio (*)
	N. destinatari
	N. ore

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	…
	
	
	

	
	Totale
	
	


*I dati inseriti devono corrispondere con quelli inseriti nella sezione 4 “Attività” del formulario on line

N.B.: nell’articolazione progettuale dell’attività formativa, il numero dei destinatari e di ore previste dovrà fare riferimento a quanto indicato nella sezione “dati di sintesi” del formulario on line. 
Per ciascuna delle righe sopra indicate compilare ed allegare una “Scheda di dettaglio” C.2 se attività formativa, C.3 se attività di consulenza
Compilate ed allegate n°________ schede C.2
Compilate ed allegate n°________ schede C.3
C.2 
Scheda di attività formativa
   
N°…  DI… 

Titolo: 
C.2.1 
Obiettivi formativi dell’attività 

 declinare gli obiettivi formativi generali in riferimento a specifici fabbisogni e/o vincoli normativi)
C.2.2
Sede di svolgimento dell’attività formativa 

C.2.3 
L’attività formativa prende a riferimento gli standard del Repertorio Regionale delle Figure Professionali 


SI
Compilare le sezioni C.2.3.1 e C.2.3.2 (se previste conoscenze/capacità/competenze aggiuntive compilare le sezioni C.2.3.3 e C.2.3.4)

NO
Nel caso in cui l’attività non prenda a riferimento il repertorio delle figure etc. compilare direttamente la sezione C.2.4
C.2.3.1 Competenze chiave per l’apprendimento permanente di cui Raccomandazione del Parlamento Europeo e del Consiglio del 18 dicembre 2006 (2006/962/CE) 

	Denominazione Competenze chiave
	Durata
	Conoscenze
	Capacità
	UF n.
	Denominazione UF

	(Competenza chiave 1)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	(Competenza chiave n)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Totale 
	
	
	
	
	


C.2.3.2 AdA/Unità di Competenze – UC
	Denominazione AdA/(UC) 
	Durata
	conoscenze
	capacità
	UF n.
	Denominazione UF

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Totale
	
	
	
	
	


C.2.3.3 AdA/Unità di Competenze - UC aggiuntive (in caso il percorso formativo prenda a riferimento il Repertorio Regionale delle Figure Professionali e nella progettazione del percorso vengano proposte intere Unità di Competenze aggiuntive) 
	Denominazione AdA/(UC) 
	Durata
	conoscenze
	capacità
	UF n.
	Denominazione UF

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Totale
	
	
	
	
	


C.2.3.4 Conoscenze/capacità aggiuntive (in caso il percorso formativo prenda a riferimento il Repertorio Regionale delle Figure Professionali e nella progettazione del percorso vengano proposte conoscenze/capacità aggiuntive) 

	Denominazione AdA/(UC) 
	Durata
	conoscenze
	capacità
	UF n.
	Denominazione UF

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Totale
	
	
	
	
	


C.2.3.5 Repertorio Regionale dei Profili Professionali a cui l’attività formativa fa riferimento (in caso di percorso di qualifica professionale) – NON PERTINENTE
C.2.3.6 Repertorio Regionale dei Profili Professionali a cui l’attività formativa fa riferimento (in caso di percorso di Formazione Obbligatoria) – NON PERTINENTE
C.2.4  Unità formative previste dall’attività 

	
	U.F.
	Durata 

	1
	
	00

	2
	
	00

	3
	
	00

	4
	
	00

	5
	
	00

	6
	
	00

	7
	
	00

	8
	
	00

	9
	
	00

	
	Totale UF
	

	
	Totale ore di accompagnamento

	

	
	Totale percorso
	


Per ciascuna delle U.F. sopra indicate compilare ed allegare una scheda C.2.5 
Compilate ed allegate n° …… schede C.2.5
C.2.5 Scheda di unità formativa 
N° 0 DI 0

Titolo U.F.:                                                                                                         Durata:
Titolo attività di riferimento:
C.2.5.1 Obiettivi specifici di apprendimento in termini di 

(Indicare esclusivamente quanto previsto nei Repertori Regionali delle Figure Professionali) 
Conoscenze:
Capacità:
C.2.5.2 Contenuti formativi 

(descrivere i contenuti specifici proposti in relazione agli obiettivi di apprendimento definiti) 
C.2.5.3 Metodologie e strumenti 

(descrivere le metodologie didattiche e organizzative adottate sia per un efficace apprendimento di saperi teorico-tecnici sia per un completo sviluppo di competenze richieste dallo standard professionale; focalizzare la descrizione sulle diverse modalità didattiche con le quali i contenuti della formazione vengono veicolati, come ad esempio, aula, laboratorio, simulazioni, casi di studio, ecc. e relative ripartizioni tra le stesse espresse in ore ed in % sulle ore complessive) 
C.2.5.4 Organizzazione e logistica 

(indicare le principali attrezzature e materiali necessari in relazione alla metodologia didattica adottata e alle finalità formative) 
C.2.5.5 Modalità di verifica degli apprendimenti di fine UF 
Tipologie di prove previste 
Modalità di valutazione degli esiti delle prove:
C.3 
Scheda di attività: consulenza
   
N°…  DI… 


Titolo: 
C.3.1 
Obiettivi dell’attività 
C.3.2 
Descrizione articolazione/contenuti 
C.3.3 
Metodologie e strumenti 

(Illustrare le metodologie d’intervento e specificare quantità, qualità e pertinenza degli strumenti e dei materiali di supporto)








÷<

"

C.4 Cronogramma del progetto

Indicare le varie fasi di attività progettuali
	N°
	Fasi
	1° mese
	2° mese
	3° mese
	4° mese
	5° mese
	6° mese
	7° mese
	8° mese
	9° mese
	10° mese
	11° mese
	12° mese

	……
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	…….
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Sezione D

Priorità

D.1 
Priorità 
D.1.1 
Parità di genere
(indicare le azioni previste nel progetto che soddisfano tale strategia, e un obiettivo quantificato della presenza di donne fra i destinatari; specifiche modalità informative, promozionali, di accesso ed attuative; azioni tese alla possibilità di realizzare la conciliazione fra vita familiare e/o aspettative di carriera; azioni tese ad affrontare il problema di sotto-rappresentatività delle donne nel settore/profilo; altro specificare) 
D.1.2 
Pari opportunità e non discriminazione
(indicare le azioni previste affinché pari opportunità e possibilità siano date ai soggetti più deboli, svantaggiati, emarginati e in condizioni di disabilità, secondo un approccio di mainstreaming: priorità di accesso, se compatibile con le finalità e caratteristiche degli interventi; specifiche modalità informative, promozionali, altro specificare) 
D.1.3 (D.1.4, D.1.5…) Altre priorità previste dall’Avviso – NON PERTINENTE
Sezione E

Prodotti

E.1
PRODOTTO a stampa o multimediale
 N° 0 di 0
E.1.1
Titolo
E.1.2
Argomento
E.1.3
Autori (Enti o singoli)
E.1.4
Descrizione 
(indicare se trattasi di elaborati a contenuto didattico, originali o acquistati sul mercato, di prodotti per la pubblicizzazione e diffusione delle azioni che si intendono realizzare, di prodotti per la disseminazione delle esperienze e dei risultati del progetto) 
E.1.5
Tipologia e formato 
	E.1.6
Proprietà dei contenuti


	La pubblicazione conterrà solo materiali sviluppati all’interno del progetto

	
	La pubblicazione si baserà in parte sui seguenti materiali preesistenti.
(descrivere il materiale e specificarne il/i detentore/i del copyright)



Aggiungere sottosezione E.1.per ciascun prodotto 
E.2
PRODOTTO E SERVIZI e-learning (FAD)  N° 0 di 0- NON PERTINENTE
Sezione F 

Imprese (nel caso di formazione aziendale) 

F.1 Dati del progetto

REGIME
X De minimis (Intensità di aiuto 100%)
F.2 Dati per singola impresa

Impresa 1

Denominazione impresa: _________
Settore produttivo (ATECO 2007): ______________
Partita iva/Codice Fiscale: _________
Natura giuridica:  Privato 
Tipo di impresa:   Media     Piccola    Microimpresa
Indirizzo sede legale: (Via, Cap, comune, provincia)
Indirizzo sede unità locale: (Via, Cap, comune, provincia)
Anno di costituzione:
Rappresentante legale:
Numero dipendenti complessivi:
Numero dei collaboratori fissi:
Posta elettronica certificata:
Ripetere la sez.F.2 per ciascuna impresa 
F.3 PROGETTO IN REGIME DE MINIMIS (Per la compilazione v. esempio seguente. Il finanziamento pubblico deve corrispondere all’importo riportato nella scheda preventivo compilata)

	Imprese
	Numero partecipanti coinvolti
	Monte ore (ore di formazione/consulenza complessive fruite da partecipanti)
	Contributo concesso/Finanziamento pubblico

Euro

	Impresa 1……………
	
	
	

	Impresa 2……………
	
	
	

	Impresa n…………..
	
	
	

	Totale
	
	
	


Esempio di calcolo del contributo concesso/finanziamento pubblico in regime DE MINIMIS 



Esempio di progetto in De Minimis con 2 imprese, il cui costo è inferiore al massimo ammissibile. Le imprese chiedono un finanziamento pubblico per il progetto pari a 40.000 €
Impresa 1:
· Attività 1.1: 2 partecipanti X 50 ore =100
· Attività 2.1: 2 partecipanti X 300 ore = 600

· Attività 3.2: 1 partecipante X 50 ore = 50 ore 
Monte ore impresa 1 = 100 + 600+ 50= 750
Impresa 2 

· Attività 1.2: 1 partecipante X 100 ore
· Attività 2.1: 1 partecipante X 100 ore
· Attività 3.3: 2 partecipanti X 20 ore
Monte ore impresa 2 = 100+100+40= 240
Totale Monte ore impresa 1 e impresa 2 = 750 + 240= 990 
Ripartizione Contributo per Imprese:

· Impresa 1: peso % del monte ore impresa 1 sul totale monte ore progetto (750/990)= 76%

76 % del finanziamento pubblico (40.000 X 0,76) = 30.303 € contributo impresa 1
· Impresa 2: peso % del monte ore impresa 2 sul totale monte ore progetto (240/990)= 24% 

24% del finanziamento pubblico totale (40.000 X 0,24)= 9.696 € contributo impresa 2


SOTTOSCRIZIONE DEL FORMULARIO
Il/I sottoscritto/i……………………………………………….. in qualità di legale/i rappresentante/i del soggetto……………………..
Attesta/Attestano
L’autenticità di quanto dichiarato nel formulario e sottoscrive/sottoscrivono tutto quanto in esse contenuto
Data e luogo







FIRME E TIMBRI

[image: image2.wmf]
Azienda: (indicare denominazione,)


Destinatario1 (inserire iniziali)


Destinatario 2 (se previsto) etc.





Azienda: (indicare denominazione)











�	Inserire il totale delle ore ad allievo dedicate a misure di accompagnamento, ai sensi della DGR 532/09 e smi (in ingresso e in itinere) di cui al paragrafo B.2.4.


� I prodotti a stampa o multimediali (diversi da e-learning) saranno realizzati all’interno del progetto approvato secondo le modalità ivi previste e consegnati dal soggetto attuatore alla presentazione del rendiconto/documentazione di chiusura del progetto.





� Ai fini di eventuali simulazioni è disponibile uno strumento a supporto  del calcolo della distribuzione del finanziamento fra le imprese (allegato 4b).
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