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7sezione 2 – specifica finanziaria




modello presentato alla commissione interdipartimentale

sezione 1 - descrizione

1 TITOLO DEL PROGETTO

(indicare il nome del progetto che sarà riportato sul diploma )

	


2. MOTIVAZIONI DELL’INTERVENTO  

(indicare in sintesi bisogni formativi e/o esigenze a cui si desidera rispondere e quali sono i vantaggi che il progetto apporterà al curriculum professionale con i relativi possibili sbocchi occupazionali)

	


2. OBIETTIVI 

(indicare in sintesi che obiettivi che si vogliono raggiungere)

	


3.UTENTI 

( indicare la classe destinataria del progetto)

	


4. DURATA TOTALE DEL PROGETTO LEZIONI FRONTALI + STAGE

	Data di inizio prevista
	
	Tot. N° ore
	
	N° mesi
	

	Stage N. ore
	
	Struttura
	


5. MODULI E QUADRO ORARIO DIVISI PER ANNUALITà 
Annualità _______________

	DISCIPLINA
	ORE
	modulo

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	 TOTALE


	


Annualità _______________

	DISCIPLINA
	ORE
	modulo

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	 TOTALE


	


6. RISORSE UMANE

(specificare Interne – Esterne)
	Tipologia risorsa
	N° addetti
	Caratteristiche professionali

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


N.B. Per le risorse umane esterne da selezionare specificare i requisiti minimi (titoli di studio e/o specializzazione ed esperienza professionale) che devono possedere. 

7. ATTREZZATURE E MATERIALI NECESSARI 

(Indicare le risorse logistiche ed organizzative che si prevede di utilizzare per la realizzazione. Tramite il modulo elenco attrezzature (mod. 25Q) specificare in caso di utilizzo dei laboratori i macchinari necessari e separare gli acquisti di materiale da effettuare per anno finanziario.)
	                         


8. Piano finanziario analitico di massima
*Specificare: spese per risorse umane (docenti, tutor, personale A.T.A., esperti di settore), spese per acquisto, utilizzo e/o noleggio di materiali e attrezzature necessari, spese per uscite esterne alla scuola e stage (trasporto, assicurazione, vitto, biglietti di ingresso in musei ecc.), spese per acquisto servizi da terzi

annualità _________
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Q.tà

costo orario / unitario
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-
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-
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-
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-
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-
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-
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-
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-

€                     

 

IMPORTO FINALE DA IMPEGNARE

-

€                     

 


9. MODALITà DI VERIFICA DELL’EFFICACIA DELLA DOCENZA  

specificare i tempi e le modalità previsti ed allegare eventuale documentazione (test, prove scritte)        

	                                                                       


10. MODALITà DI VERIFICA DEL LIVELLO DI GRADIMENTO DELL’UTENTE  

specificare le modalità previste ed allegare eventuale documentazione (questionario di soddisfazione)        

	                                                                       


10. VALIDAZIONE DEL CORSO  

Specificare tramite il modulo 27/Q parametri e indicatori per la validazione del corso.        
Allegati 

n. __________________________________ 

n. __________________________________ 

n. __________________________________ 

n. __________________________________ 

	Docente/i addetto/i alla progettazione

	Firma __________________________________



	Firma __________________________________




sezione 2 – specifica finanziaria

	
	
	ENTRATE
	
	

	Aggr.
	 
	 
	Anno 
	anno 

	 
	Conti
	 
	 
	Successivo

	 
	 
	 
	2004
	2005

	01
	 
	Avanzo di amministrazione presunto
	 
	 

	 
	01
	Non vincolato
	 
	 

	 
	02
	Vincolato
	 
	 

	02
	 
	Finanziamenti dallo Stato
	 
	 

	 
	01
	Dotazione ordinaria
	 
	 

	 
	02
	Dotazione perequativa
	 
	 

	 
	03
	Altri finanziamenti non vincolati
	 
	 

	 
	04
	Altri finanziamenti vincolati
	                  6.000
	 

	03
	 
	Finanziamenti dalla Regione
	 
	 

	 
	01
	Dotazione ordinaria
	 
	 

	 
	02
	Dotazione perequativa
	 
	 

	 
	03
	Altri finanziamenti non vincolati
	 
	 

	 
	04
	Altri finanziamenti vincolati
	 
	 

	04
	 
	Finanziamenti da Enti locali o da altre istituzioni pubbliche
	 
	 

	 
	01
	Unione Europea
	 
	 

	 
	02
	Provincia non vincolati
	 
	 

	 
	03
	Provincia vincolati
	 
	 

	 
	04
	Comune non vincolati
	 
	 

	 
	05
	Comune vincolati
	 
	 

	 
	06
	Altre istituzioni
	 
	 

	05
	 
	Contributi da privati
	 
	 

	 
	01
	Non vincolati
	 
	 

	 
	02
	Vincolati
	 
	 

	06
	 
	Gestioni economiche
	 
	 

	 
	01
	Azienda agraria
	 
	 

	 
	02
	Azienda speciale
	 
	 

	 
	03
	Attività per conto terzi
	 
	 

	 
	04
	Attività convittuale
	 
	 

	07
	 
	Altre entrate
	 
	 

	08
	 
	Mutui
	 
	 

	
	 
	Totale risorse progetto
	                         - 
	                          - 

	
	
	
	
	


	
	COSTI PRESUNTI
	
	

	Tipologia
	 
	anno 
	Anno 

	 
	 
	 
	 
	Successivo

	 
	 
	 
	2004
	2005

	01
	Personale
	 
	€ 4.463,00

	02
	Beni di consumo 
	 
	                     800 

	03
	Prestazione di servizi da terzi 
	 
	 

	04
	Altre spese
	 stage 
	€ 737,00

	05
	Tributi
	 
	 

	06
	Beni d'investimento
	 
	 

	07
	Oneri finanziari
	                         - 
	                          - 


	
	
	Totale spese progetto
	                         - 
	                   6.000 

	Data __/__/__
	
	
	


Firma ___________________

PAGE  
1

_1179738486.xls
Foglio1

		descrizione causale*		n.ore		Q.tà		costo orario / unitario		totali

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

										€    - 0

		IMPORTO FINALE DA IMPEGNARE								€    - 0






