
     Città Metropolitana di Reggio Calabria 
    Settore   Politiche Sociali

ALLEGATO B

AVVISO PUBBLICO ANNO 2024

SELEZIONE DI PROGETTI VOLTI ALLA PREVENZIONE E CONTRASTO ALLA VIOLENZA DI GENERE- INTERVENTI

A SOSTEGNO DELLE DONNE CHE HANNO SUBITO VIOLENZA 

FORMULARIO

1. DATI GENERALI

1.1 Soggetto Proponente

1.2 Referente del progetto

Nominativo: ___________________________________

Telefono: _____________________________________

Indirizzo PEC: __________________________________

1.3. Titolo Progetto:

1.4 Durata del progetto:

1.5 – Riepilogo economico

Costo totale € _______________________________

Finanziamento richiesto alla Città 

Metropolitana di Reggio Calabria  (max 

75%)

€ _______________________________

Cofinanziamento – risorse proprie (min 

25%) € ________________________________
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2. PROPOSTA PROGETTUALE

2.1 Analisi di contesto individuazione dei bisogni

2.2 Obiettivi generali
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2.3 Obiettivi specifici

2.4 Destinatari (descrivere anche modalità di individuazione e coinvolgimento)

2.5 Descrizione delle attività
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2.6 Descrizione dei risultati attesi

2.7 Rete -  modalità e coinvolgimento dei  servizi pubblici e privati che a vario titolo intervengono nei casi di violenza di 

genere

2.8  Caratteristiche che innovative del progetto e strategie innovative

2.9 Dimensione comunicativa del Progetto: iniziative e modalità di comunicazione e promozione per favorirne la 

conoscenza (eventi, convegni, pubblicizzazione, diffusione on line, ecc.)
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2.10 Descrizione degli aspetti che rendono (eventualmente) replicabile il progetto e sostenibile

2.11 Risorse umane coinvolte: Competenze dei profili professionali individuati rispetto al ruolo ricoperto/da svolgere 

nel progetto

3.CRONOPROGRAMMA

Attività M1 M2 M3 M4 M5 M6 M7 M8 M9 M10 M11 M12

Indicare il 

titolo e il 

numero 

dell’attività

4.PIANO FINANZIARIO

4.1 Descrizione della coerenza del piano finanziario
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4.2 Schema Piano Finanziario 

Voci di costo

Descrivere ogni singola voce di costo  (es. personale,  spese di viaggio, spese materiali di consumo, 

ecc.)  - aggiungere righe se necessario

Importo

Euro

Finanziamento richiesto a

carico di CITTA’

METROPOLITANA DI REGGIO

CALABRIA

(A)

Totale

RISORSE PROPRIE

(B)

Totale

TOTALE

(C)
Totale

COSTO TOTALE DEL PROGETTO (A + B) € …………………….

         Firma e timbro

___________________________________
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