
Alla Società della Salute Fiorentina Nord Ovest 

 

AVVISO FINALIZZATO ALL’INDIVIDUAZIONE DI ENTI DEL TERZO SETTORE PER LA 

COPROGETTAZIONE CON LA SOCIETA’ DELLA SALUTE FIORENTINA NORD OVEST PER GLI ANNI 

2020 – 2022 DI ATTIVITA’ RIVOLTE AD ANZIANI E CITTADINI IN SITUAZIONE DI SVANTAGGIO NEL 

TERRITORIO DEL COMUNE DI SESTO FIORENTINO 

 

MOD. 3 Proposta progettuale 
 

 

Il sottoscritto …………………………………………nato a …………...................................... il ..............................…………..  

 

C.F. .........................................nella qualità di legale rappresentante di (indicare la ragione sociale del soggetto rappresentato) 

 

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

 

con sede legale in …………………………………… Via ………………………………… codice fiscale ....................……….., 

 

partita I.V.A. ....….......……………….......……….. 

 (specificare i dati di colui / coloro che firmano il progetto ed i dati di tutti i soggetti per i quali è presentato) 
 

FORMULA 

il progetto in base ai seguenti criteri 

 

(redigere il progetto in modo tale da fornire i dati in base ai quali devono essere attribuiti i punteggi) 

 

A Aderenza dell’esperienza e delle competenze del concorrente con gli obiettivi e le attività dell’Avviso (max 

20 punti) 

B Capacità, competenze e comprovate esperienze nella organizzazione e gestione di interventi attinenti 

l’ambito di intervento del presente avviso (max 20 punti) 



C Adeguate risorse (materiali, strumentali, umane e finanziarie) da mettere a disposizione (max 10 punti) 

D Radicamento nel territorio mediante effettivi e duraturi rapporti di collaborazione con enti, organizzazioni 

e altri soggetti impegnati in ambiti di interesse sociale (max 20 punti) 

E Requisiti tecnici e professionali dell’organizzazione per la gestione degli interventi oggetto dell’Avviso 

(max 10 punti) 



F Capacità organizzativa di sostenere gli interventi che il progetto metterà in campo (max 20 punti) 
 

 

 

Data .. . . .. .. . . .. .. . ..                                                 Firma del Legale Rappresentante 

 

 

 

                                                                                                                                                                                      

________________________ 

N.B.:  
Allegare copia di un documento d’identità del sottoscrittore.  

L’elaborato costituente il progetto deve preferibilmente essere redatto secondo l’articolazione dello schema di cui al presente 

modello. 


