Beneficiario

Titolo del Progetto

Fonte finanziaria

PR CALABRIA FESR FSE 2021 2027 -

Priorita

4INCL. Una Calabria piu inclusiva (FSE+)

Obiettivo Specifico

ESO 4.11. Migliorare I'accesso paritario e tempestivo a servizi di qualita, sostenibili e a prezzi accessibili, compresi i servizi
che promuovono l'accesso agli alloggi e all'assistenza incentrata sulla persona, anche in ambito sanitario; modernizzare i
sistemi di protezione sociale, anche promuovendone I'accesso e prestando particolare attenzione ai minori e ai gruppi
svantaggiati; migliorare I'accessibilita I'efficacia e la resilienza dei sistemi sanitari e dei servizi di assistenza di lunga durata,
anche per le persone con disabilita (FSE+)

Azione

4.k.1 —Sostenere e rafforzare I'offerta di servizi e I'accesso paritario e tempestivo a servizi sociosanitari e sanitari di qualita,
inclusa I'offerta di servizi di assistenza familiare e di prossimita

Awviso

Allegra-mente - Progetto per I'invecchiamento attivo ORGANIZZATE)

—_

REF MACROVOCE Valore Assoluto Valore Percentuale (sui costi diretti) Co-finanziamento/Compartecipazione

A Costi del Personale 0,00 €|#DIV/0! 0,00 €
B Costi di Viaggio e di Soggiorno 0,00 €|#DIV/0! 0,00 €
C Spese per destinatari 0,00 €|#DIV/0! 0,00 €
D Acquisti correlati alle attivita 0,00 €|#DIV/0! 0,00 €
F Altri costi correlati alle attivita 0,00 €|#DIV/0! 0,00 €

TOTALE COSTI DIRETTI CONTRIBUTO PR FSE+ (A-F) 0,00 €

0,00 €(#DIV/0!

TOTALE COSTI CONTRIBUTO PR FSE+ 0,00 €

TOTALE CO-FINANZIAMENTO/COMPARTECIPAZIONE 0,00 €

TOTALE OPERAZIONE 0,00 €

ENTRATE

REF MACROVOCE Valore Assoluto Valore Percentuale
CONTRIBUTO COMUNITARIO (max 70%) 0,00 €[#DIV/0!
CONTRIBUTO PUBBLICO NAZIONALE (max 21%) 0,00 €|#DIV/0!
CONTRIBUTO REGIONE (9%) 0,00 €|#DIV/0!
CONTRIBUTO DEL BENEFICIARIO FINALE 0,00 €|#DIV/0!
TOTALE DELLE ENTRATE 0,00 €|#DIV/0!

Luogo e data

Firma del Legale rappresentante Ente capofila



A

0.

el Personale

A1 - Personale interno

A Personale

Co-finanziamento (aggiuntivo

Ref Nominativo Funzione Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del iario Cap /! di rif wp rispetto al Costo imputato la Metodo di calcolo del co-finanziamento
PR colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € Inserire 'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
A2 - Personale esterno
Co-finanziamento (aggiuntivo
Ref Nominativo Funzione Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo imputato la Metodo di calcolo del co-finanziamento
PR colonna G
0,00 0,00€ 0,00€ Inserire 'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00€
A3 - Incarichi
Co-finanziamento (aggiuntivo
Ref Nominativo Funzione Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del iciario Capofila/Partner di rif wp rispetto al Costo imputato la Metodo di calcolo del co-finanziamento
PR colonna G)
0,00 0,00€ 0,00€ Inserire I'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
A4 - Altro
Co-finanziamento (aggiuntivo
Ref Nominativo Funzione Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo imputato la Metodo di calcolo del co-finanziamento
PR colonna G
0,00 0,00 € 0,00 € Inserire |'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
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B Viaggio e soggiorno

B1 - Trasporto (se dell'Ente)
Co-finanziamento
Ref Nominativo o Funzione Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp (zsi:r::“:u;:z’e::z: Metodo di calcolo del co-finanziamento
colonna G)
0,00 0,00 € €0,00 Inserire I'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00 € €0,00 0,00 €
0,00 0,00€ €0,00 0,00€
0,00 0,00 € €0,00 0,00 €
0,00 0,00€ €0,00 0,00€
0,00 0,00 € €0,00 0,00 €
0,00 0,00€ €0,00 0,00€
0,00 0,00 € €0,00 0,00 €
0,00 0,00€ €0,00 0,00€
0,00 0,00 € €0,00 0,00 €
B2 - Vitto e Alloggio (se dell'Ente)
Co-finanziamento
- . N PR s - - . A (aggiuntivo rispetto al " -
Ref Nominativo o Funzione Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp Costo imputato la PR Metodo di calcolo del co-finanziamento
colonna G)
0,00 €0,00 0,00 0,00 €
0,00 €0,00 0,00 0,00€
0,00 €0,00 0,00 0,00 €
0,00 €0,00 0,00 0,00€
0,00 €0,00 0,00 0,00 €
0,00 €0,00 0,00 0,00€
B3 - Ril spese (se er alla risorsa — esclude B4)
Co-finanziamento
N N . . L s L N . e (aggiuntivo rispetto al " . N
Ref Nominativo o Funzione Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp N Metodo di calcolo del co-finanziamento
Costo imputato la PR
colonna G}
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00€ 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
B4 - Diaria (esclude B2 e B3)
Co-finanziamento
- . N PR s . - " A (aggiuntivo rispetto al " N
Ref Nominativo o Funzione Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp Costo imputato la PR Metodo di calcolo del co-finanziamento
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00€ 0,00€ 0,00€
B5 - Altro
Co-finanziamento
Ref Nominativo o Funzione Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Costo Note io Capofila/Partner di riferimento wp (aggiurjtivo rispetto al Metodo di calcolo del co-finanziamento
Costo imputato la PR
colonna G}
0,00 0,00€ 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00€
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00€
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C Spese per destinatari

C - Spese per destinatari

C1 - Beni e servizi istati dal io o dai Partners)
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € Inserire IEnte sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
C2 - Beni e servizi ( dai d i e rimb i dal io o dai Partners)
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
C3 - Indennita e Somme forfettarie erogate ai destinatari
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
C4 - Altro
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
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D Acquisti correlati alle attiv

Co-finanziamento

(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del iciario Capofila/ ner wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € Inserire I'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
D2 - Materiali di consumo
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
D3 - Attrezzature
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Nome del Beneficiario Capofila/Partner di wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
D4 - Appalti pubblici (ex art. 55 Reg. 1060/2021 tassi forfettari)
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
D5 - Altro
Co-finanziamento
(aggiuntivo
Ref Caratteristiche Tipo di spesa Unita di misura Quantita Costo unitario Totale Note Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento wp rispetto al Costo Metodo di calcolo del co-finanziamento
imputato la PR
colonna G)
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
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F Altri costi correlati alle at

on compresi nelle precedenti tipologie

F1 - Altri costi

Ref

Caratteristiche

Tipo di spesa

Unita di misura

Quantita

Costo unitario

Totale

Note

Nome del Beneficiario Capofila/Partner di riferimento

wp

Co-finanziamento
(aggiuntivo
rispetto al Costo
imputato la PR

Metodo di calcolo del co-finanziamento

colonna G)
0,00 0,00 € 0,00€ Inserire I'Ente sul quale & imputata la gestione della spesa 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00€
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0,00 0,00 € 0,00€ 0,00 €
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