(ALLEGATO B)

PROPOSTA PROGETTUALE “ORTO FELICE – LABORATORI OCCUPAZIONALI PER SOGGETTI SVANTAGGIATI’ AZIONE N. 2 DEL PIANO DI ZONA 2013-2015 DEL DISTRETTO SOCIO-SANITARIO N. 51”.

NOME DEL PROGETTO: “ORTO FELICE – LABORATORI OCCUPAZIONALI PER SOGGETTI SVANTAGGIATI’ .

1. Sede nella quale si svolgeranno le attività del progetto _____________________________________________________________________________

2. Oggetto e descrizione sintetica delle attività che si vogliono proporre, compresi eventuali laboratori (Allegare materiale informativo per le famiglie, se già disponibile):
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. Area tematica di intervento (ludico-educativa, ambientale, sportiva, ludico-ricreative o sportive, altro da specificare):
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. Calendario delle attività (indicando orario giornaliero presunto di funzionamento del centro):
_____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

5. Organizzazione della settimana e giornata tipo:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

6. Modalità di organizzazione del servizio di ristorazione, se previsto:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

7. Fascia di età degli utenti: 
____________________________________________

8. Numero posti disponibili
________________________________________________________________________________
9. Risorse umane messe a disposizione
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Pantelleria, lì __________________                        Il Rappresentante legale_______________________


