
             

Allegato 2

POR FESR 2007/2013. Obiettivo Operativo 6.3 “Città Solidali e Scuole Aperte” –
Riparto di risorse destinate agli Ambiti Territoria li per la realizzazione di nidi e

micronidi per  bambini da 0 a 36 mesi.

PROPOSTA PROGETTUALE

AMBITO TERRITORIALE  ______________________________ _

1.1 Titolo del progetto  

 

1.2  Localizzazione  della  struttura  oggetto  dell’int ervento (Indicare  la  denominazione  e
l’ubicazione della struttura oggetto dell’intervent o)

Denominazione della struttura ______________________________________________________

Ubicazione della struttura: 

Comune ___________________    Provincia ________________

Indirizzo (via, numero civico, C.A.P,,) ________________________________________________
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1.3 Legale Rappresentante dell’Ambito Territoriale   

Cognome e Nome ____________________________________________________

Data di nascita _______________________________________________________

Comune di nascita ________________________________  Prov. ______________

(Barrare con una X il campo prescelto.)

� Sindaco del Comune Capofila di ________________

� Presidente del Consorzio

� Altro (specificare) __________________________

1.4 Referente del Progetto 

Cognome e Nome ____________________________________________________

N. tel.  _______________________                 N. fax ___________________________

PEC   _______________________________                                                   _             ____    

1.5 Tipologia di intervento che il soggetto propone nte intende realizzare 

Indicare la natura di intervento che si intende realizzare  (Barrare con una X uno o più campi
prescelti.)

□ Ristrutturazione

□ Adeguamento

□ Ammodernamento

□ Ampliamento
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1.6 Descrizione dell’intervento  (max 40 righe)
(Descrivere brevemente l’intervento che si intende realizzare

1.7. Presa in carico 
(Indicare la presa in carico dei bambini 0-36 mesi al 30 settembre 2012 e quella presunta al 31
dicembre 2012)

PRESA IN CARICO N BAMBINI 0-36 MESI
Presa in carico al 31/10/2012

Presa in carico al 31/12/2013

1.8 Cronogramma del progetto 

STEP Data inizio Data fine I
Trimestre

II
Trimestre

III
Trimestr

e

IV
Trimestre
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1.9. Quadro economico dell’intervento  
TIPOLOGIA DI COSTI Totale

a) Oneri della sicurezza, non soggetti a ribasso d’a sta
b) Somme a disposizione della stazione appaltante pe r
Lavori in economia previsti in progetto ma esclusi dall'appalto,  inclusi i
rimborsi  previa fattura
Rilievi, accertamenti e indagini
c) Lavori  a misura, a corpo, in economia  
Imprevisti
Acquisizione aree o immobili e pertinenti indennizzi 
Accantonamento di cui all’art. 133, commi 3 e 4, del codice
Spese di cui agli articoli 90, comma 5, e 92, comma 7-bis, del codice,
spese  tecniche  relative  alla  progettazione,  alle  necessarie  attività
preliminari, al  coordinamento della sicurezza in fase di progettazione,
alle conferenze di servizi,  alla direzione di lavori e al coordinamento
della  sicurezza  in  fase  di  esecuzione,  all’assistenza  giornaliera  e
contabilità, l’importo relativo  all’incentivo di cui all’art. 92,  articoli 90,
comma 5, nella misura corrispondente alle prestazioni che dovranno
essere svolte dal personale 
Spese per attività tecnico-amministrative connesse alla progettazione,
di  supporto  al  responsabile  del  procedimento,  e  di  verifica  e
validazione
Eventuali spese per commissioni giudicatrici
Spese per pubblicità e, ove previsto, per opere d'artistiche
Spese per accertamenti di laboratorio e verifiche tecniche previste dal
capitolato  speciale  di  appalto,  collaudo  tecnico  amministrativo,
collaudo statico ed altri eventuali collaudi specialistici
Imposta sul valore aggiunto, eventuali altre imposte e contributi dovuti
per legge (se non detraibile)

Totale
TOTALE GENERALE dell’intervento

ALLEGATI 

□ progettazione esecutiva validata con apposito verbale di validazione, a fronte della avve-
nuta acquisizione di tutti i necessari pareri, e approvata con apposito atto dell’organo com-
petente dell’Amministrazione Comunale titolare;

□ idonea attestazione dell’inserimento dell’intervento de quo nel Piano Triennale delle opere
pubbliche dell’Ente titolare; 

□ impegno contabile con apposito atto dell’organo competente della Amministrazione Co-
munale titolare dell’intervento, ovvero idonea documentazione attestante l’avvenuta richie-
sta per il ricorso all’indebitamento;

□ verbale di Coordinamento Istituzionale d’Ambito, di cui all’art.11 della l.r. n. 11/2007, che
attesti la coerenza della proposta progettuale con la programmazione del Piano Sociale di
Zona, che dovrà indicare, altresì,  il  nominativo del dirigente delegato all’attuazione dei
provvedimenti conseguenti.
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Il  sottoscritto  ___________________  legale  rappresentante  dell’Ambito  Territoriale  ________
,consapevole  che -  ai sensi  dell’art.  76  del  D.P.R.  28 dicembre 2000 n  445 -   le  dichiarazioni
mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi
speciali, dichiara che le informazioni riportate nel presente formulario corrispondono a verità.

Il presente formulario si compone di n. _____ pagine

Data

Firma del Legale Rappresentante dell’Ambito Territoriale
______________________________________________

(allegare copia del documento di identità)
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