
Allegato “B”
Progetto Esecutivo

(MAX 10 CARTELLE)

Nome del Progetto: “……………………………..”
Comune Capofila: ………………………………

1. DATI PROGETTO
· Nome del Progetto:
· Comune capofila: (nome del Comune  e popolazione residente)
· Comuni coinvolti: (nome dei Comuni e popolazione residente)

· Partner: (nome ed eventuale ragione sociale)
· Importo totale progetto: € ……………………….
· Finanziamento richiesto: € ………………………   pari al …… % del totale
· Co-finanziamento locale: € ………………………   pari al …… % del totale

2. BREVE DESCRIZIONE DEI PARTNER 

3. SOGGETTI BENEFICIARI DELLE ATTIVITA’

4. FINALITA’ E OBBIETTIVI SPECIFICI 

5. ATTIVITA’ PREVISTE E MODALITA’ DI ESECUZIONE
6. RISULTATI ATTESI
7. CRONOPROGRAMMA ATTIVITA’

                                             (Nome e cognome del Legale rappresentante del Comune capofila)

                                                                                       Firma
























































































































