
Allegato “C”

SCHEMA DI PROGETTO EDUCATIVO E ORGANIZZATIVO

“Intervento finanziato dal Fondo per le politiche della famiglia della Presidenza del Consiglio dei ministri”

Il sottoscritto_________________________________________________________________________ legale
rappresentante  l’Ente  privato,  Ente  del  Terzo  settore,  Imprese  sociali,  Ente  ecclesiastico  e  di  culto
dotato di personalità giuridica ________________________________________________________ con sede
in via ________________________________________________ tel._________________________________
indirizzo  email:  ____________________________________________________________________________
PEC: _______________________________________________   C.F. /P.I._____________________________,
ai fini della richiesta di  approvazione del progetto educativo e organizzativo per lo svolgimento di attività
socio-educative a favore  dei  minori,  compresi nella fascia di età tra i 3 e i 17 anni, da realizzare presso i
centri estivi, i servizi socio-educativi territoriali e i centri con funzione educativa e ricreativa, da attuare sul
territorio cittadino, nel periodo 1° giugno - 31 dicembre 2025,  nel rispetto delle prescrizioni contenute nei
protocolli e nelle linee guida vigenti che disciplinano attività specifiche (es. attività sportive, attività culturali,
ecc.),   in  conformità  all’Avviso  Pubblico  pubblicato dal  Comune di  Castellammare  del  Golfo,  propone  il
seguente progetto educativo e organizzativo:

1. Titolo Progetto: 
__________________________________________________________________________________

2. Descrizione  attività (Qualità  organizzativa delle  proposte  in considerazione della  qualità ludico-
ricreativa, aggregativa, culturale, della rilevanza sociale e della innovatività delle attività previste):

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

3. Luogo di svolgimento delle attività:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

4. Periodo di svolgimento delle attività e durata del progetto:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

5. Finalità, Obiettivi e Modalità educative adottate: 

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________



__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

6. Il  calendario  di  apertura  e  orario  quotidiano  di  funzionamento  con  indicazione  delle  attività
programmate, con distinzione dei tempi di effettiva apertura all’utenza e di quelli – precedenti e
successivi – previsti  per la predisposizione quotidiana del  servizio e per il  suo riordino dopo la
conclusione delle attività programmate: 

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

7. Il  numero dei minori accolti,  distinti per fascia di età,  nel rispetto di un rapporto con lo spazio
disponibile e numero dei minori a cui il servizio è stato rivolto a titolo gratuito:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

8. Gli ambienti e spazi utilizzati e loro organizzazione funzionale:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

9. I tempi di svolgimento delle attività e il loro programma giornaliero di massima:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

10. L’elenco del personale impiegato e le relative qualifiche, compresa la previsione di una figura di
coordinamento educativo e organizzativo del gruppo degli operatori:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

11. Le specifiche modalità previste nel caso di accoglienza di minori con disabilità o provenienti da
contesti familiari caratterizzati da fragilità:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________



12. Le specifiche  modalità  previste  per  l’eventuale  utilizzo di  mezzi  per  il  trasporto  di  minori,  con
particolare riguardo alle modalità con cui verrà garantita l’accompagnamento a bordo da parte di
una persona adulta:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

13. L'mporto del contributo da richiedere a questa P.A. con indicazione delle voci di spesa presunte:

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

DICHIARA

che il Progetto Educativo e Organizzativo è gratuito per le famiglie ed è conforme alle prescrizioni contenute
nei  protocolli  e  nelle  linee guida vigenti  che disciplinano attività  specifiche (es.  attività  sportive,  attività
culturali, etc..) e alle  normative vigenti, in special modo in materia di sicurezza (D. Lgs. n.81/2008) e che per
lo svolgimento saranno adottate tutte le precauzioni e/o tutele dovute nella fattispecie, in particolare anche
per quanto riguarda il personale incaricato, le assicurazioni previste per legge.

Castellammare del Golfo  _________________

Il Legale Rappresentante

_________________________________

N.B. Lo schema del progetto è personalizzabile, ma devono essere comunque descritti tutti i punti previsti e,
se  ritenuto  necessario,  lo  spazio  impostato  per  descrivere  ogni  punto  può essere  ampliato  in  base  alle
necessità descrittive per un massimo di 3 pagine.

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 13 e ss. del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del
Consiglio, nonché del D. Lgs. n. 196/2003 per le disposizioni non incompatibili con il Regolamento medesimo,
con la sottoscrizione del presente modulo si acconsente al trattamento dei dati personali.

Luogo e Data _____________________

Firma del Legale Rappresentante 

______________________________


