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SCHEDA DI DETTAGLIO -  Azione di MIGLIORAMENTO a.s. 2020/2021 

 

Aggregazione scuole d’infanzia paritarie coinvolte nel progetto: 

 

denominazione 

n. sezioni 

autorizzate 

a.s. 2020/2021 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 

Referente del progetto e per eventuali comunicazioni: 

 

Nome e Cognome …............................................................................................................ 

 

Funzione svolta …................................................................................................................ 

 

Telefono …................/..................................... Fax …............../........................................... 

 

CCAARRAATTTTEERRIISSTTIICCHHEE  SSPPEECCIIFFIICCHHEE  DDEELL  PPRROOGGEETTTTOO 

 

DESCRIVERE IL PROGETTO DI MIGLIORAMENTO (allegare la RELAZIONE PROGETTUALE 

compilando apposito FORMAT Allegato B) tenendo conto degli AMBITI indicati nell’Avviso).  

 

SCUOLE COINVOLTE  
Numero Denominazione 

 
N. Sezioni 
TOTALI 
coinvolte  

Scuole d’infanzia private paritarie   
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 PREVENTIVO DI SPESA PER L'ATTUAZIONE DEL PROGETTO 

 

      

A . Spese per investimenti (beni ammortizzabili)  Spese previste   

  

 Arredi (Specificare quali):...........................     €..............................     

 .....................................................................    €..............................     

 Attrezzature (Specificare quali):..............   €…………………..  

     

  

 Totale (A)        €...............................    

 

B. Spese per la realizzazione del progetto                             Spese previste      

 

Progettazione    €…………………… 

Personale esterno (consulenze)        €............................. 

Personale Interno    €…………………… 

Materiali di consumo ludici e didattici    €…………………… 

Segreteria Amministrativa    €…………………… 

Documentazione (Siti web/Video/Opuscoli Informativi…) €……………………   

  

      Totale (B)    €……………………        
   

C. Cofinanziamento                              Spese previste   

 

        

 Compartecipazione finanziaria pari ad almeno il 20% €……………………  

 

  

 

Totale Spese Finanziamento Pubblico (A+B)  €……………………          
       

 

  A+B+C Totale generale previsto        €..............................     

 

 

data ….............................................. 

                Il legale rappresentante (*) 
 

      ….......................................................................... 

           (timbro e firma) 


