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La Piattaforma informatica e accessibile dal
sito dedicato
Carceri - Edizione 2024 - Sport e Salute S.p.A.

CLICCANDO SU «ACCEDI ALLA
PIATTAFORMAM».

AVVISO PUBBLICO EDIZIONE 2024

Scarica I'Awviso Pubblico per candidarti come Associazione o Societa
Sportiva Dilettantistica o Ente del Terzo Settore di ambito sportivo.

SCARICA L'AVVISO PUBBLICO SCARICA LA BROCHURE

Scarica gli allegati dell’Avwiso Pubblico.

FORMAT ATTO DI FORMAT LETTERA DI INTENTI
PARTENARIATO

LINEE GUIDA
RENDICONTAZIONE

Accedi in piattaforma per presentare la domanda di candidatura dalle ore
12:00 del giorno 07/05/2024 e fino alle ore 12:00 del giorno 11/06/2024.

ACCEDI ALLA PIATTAFORMA

™)


https://www.sportesalute.eu/sportditutti/carceri/carceri-edizione-2024.html

CARCERI

SE E LA PRIMA VOLTA CHE ACCEDI, CLICCA
SU «CREA UN ACCOUNT» PER PROCEDERE

CON LA REGISTRAZIONE.

Se sei gia registrato ricordati che il NOME UTENTE
e il codice fiscale della ASD/SSD/ETS di ambito sportivo
e la PASSWORD e quella scelta in fase di registrazione.

. Se non ricordi la password clicca su «Hai dimenticato
. la password?» e inserisci I'indirizzo email utilizzato
In fase di registrazione per richiedere il link con un

NUOVO accesso.

Ti ricordiamo che il Nome utente e il C.F. della Societa.

Nome utente: *

Inserisci il tuo nome utente

Password: *

Inserisci la password associata al tuo nome utente.

ACCEDI

Hai dimenticato la password?

CREA UN ACCOUNT

1

Prendi visione dell’'informativa sulla privacy relativa all’utilizzo dei dati personali al seguente link:
https://www.sportesalute.eu/documenti/sportesalute/informativa-sport-di-tutti-2024-Carceri.html
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https://www.sportesalute.eu/documenti/sportesalute/informativa-sport-di-tutti-2024-Carceri.html

COMPILA | DATI DELLA SCHEDA:

» codice fiscale del soggetto capofila;

* tipo societa (se si tratta di una ASD/SSD o di
un ETS di ambito sportivo);

* numero di cellulare e telefono del legale
rappresentante;

* indirizzo e-mail e PEC della societa (si
sottolinea I'importanza di inserire un
indirizzo di posta elettronica a cui il
proponente ha regolarmente accesso, in

. guanto al medesimo indirizzo saranno

CARCERI

inviate tutte le comunicazioni automatiche
del sistema utili a completare l'accredito, il
. riepilogo della domanda di partecipazione
ed eventuali richieste di “reset” password);
* codice fiscale del legale rappresentante;
e contatti social della societa.

CLICCA SUI QUADRATINI PER
CONFERMARE LE DICHIARAZIONI
RIPORTATE.

Accettando i quadratini diventeranno verdi.
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SPORTDITUTTI

CARCERI EDIZIONE 2024

igely)

E SALUTE

Dipartimento
per| Io Sport

Registrazione

i indirizzi mail PEC potrebbero non ricevere | messaggi automatici generati dalla piattaforma.

Dati Societa

I T
I B I

R -
crucemmns |

Dopo aver ricontrollato che tutti i campi siano stati

compilati correttamente, CLICCA SUL TASTO
VERDE «REGISTRATI».

/N\

| campi contrassegnati da un
asterisco «*» sono obbligatori

risultl

Contatti Soclal
ik g \
oE | \
- | \
i g |
[ | \
Dichiarazioni
[ * confermo diaver preso visione deir'nformativa sulla privacy di Sport  Salute S.p.A. al trattamento del datl personall conferiti per Ia gestione della richlesta di Iscrizi Ivo accreditamento sulla piattaforma "SPORT DI TUTTI - Carcer| 2",
O - I Registr anti rnativa domanda di Iscrizione Inviata, valida p er tutta la durata del Progetto;
[] * Pergil EntidiTerzo del Terzo Settore - RUNTS, valida per I per tutta la durata del Progetto;
[ * L'ASD/SSD/ETS dic Sport e Salute S.p.A., quale titolare del getto "SPORT DI TUTTI - Carcerl 2
[] * DURC regolare em verso 'Agenzia della Riscossione (o se presentl pendenze, di valore non superlore al 10% del contributo richlesto), da attestare con apposita del Legale Eventuall e/o liscall, come sopra Indicate,
Tautomatica della ASD/SSD/ETS.
O ‘d'Hmp S T e Y0 £ o o 07 o s e T Py 50 v el (g B Ichlesto In fase di qualora Il
ass
[] Acconsento al trattamento del dati personall da parte di Sport e Salute $.p.A. per Fnvio di comunicazion promozionall nerenti al mondo dello sport nonché alle Iniziative della Soclets, attraverso sistemi di contatto automatizzat (es. posta elettronica, sms);



Il sistema inviera una e-mail all’indirizzo indicato in fase . o
e - S SPORT SPORT DI TUTTI /¢ | Dipartimento
di registrazione con il link per inserire la password ed E SALUTE . %¢.7 | perlo Sport

. . CARCERI EDIZIONE 2024
effettuare il primo accesso.

CARCERI

Registrazione

Ti abblamo Iinviato una mall all'indirizzo di posta

mariorossi@mail.com
Completa la registrazione del profilo cliccando sul link indicato nella mail.

. inserito in Piattaforma (verifica anche in posta
indesiderata/spam) e apri la mail di
sportditutti@sportesalute.it

. o ACCEDI ALL'INDIRIZZO E-MAIL precedentemente

CLICCA SUL LINK per completare la richiesta di

registrazione.
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mailto:sportditutti@sportesalute.it
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IL LINK PRESENTE NELLA MAIL APRIRA NUOVAMENTE IL PORTALE.
CLICCA SULTASTO «ACCEDI».

SPORT SPORT DI TUTTI

Dipartimento

. 3 per lo Sport

E SALUTE
CARCERI EDIZIONE 2024

Imposta la password

Questo e un accesso valido una volta sola per ASD/SSD con Codice Fiscale e username
Scadra Gio, 02/23/2023 - 16:06.
Fai clic su ACCEDI per scegliere e/o cambiare la password.

Questo login puo essere usato solo una volta.

A

CF utente
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PER MOTIVI DI SICUREZZA, IL SISTEMA TI CHIEDERA DI CAMBIARE LA PASSWORD, SCEGLIENDONE UNA
A TUO PIACIMENTO.

UNA VOLTA INSERITA LA PASSWORD, RIPETILA NEL CAMPO SUCCESSIVO. QUINDI, CLICCA «SALVA».

SPORT SPHHTB’ TUT" Dipartimento

E SALUTE %0 | per lo Sport

CARCERI EDIZIONE 2024

PROFILO CANDIDATURA PASSWORD

CF utente

Mostra Modifica

Scegli e/o cambia la tua password.
Informazioni sul profilo utente

Indirizzo e-mail: *

mariorossi@mail.com
Questa @ la mail indicata in fase di registrazione.

A questo indirizzo email verranno inviate tutte le comunicazioni e gli avvisi, compreso il link per eventuali cambi password.

Requisiti Password
+ La password deve contenere almeno un numero;

« La password non pud contenere la username;
« La password deve essere lunga almeno 8 caratteri;
+« La password deve contenere almeno 8 caratteri alfanumerici (lettere o numeri).

Password:

Conferma la password:

Per cambiare la password attuale dell'utente, inserisci la nuova password in entrambi i campi.




CARCERI

08

COMPILA | DATI DELLA SCHEDA SPORT 5% | Dipartimento

aggiungendo cognome, nome, email e E SALUTE CARCERI EDIZIONE 2024 : Ef”ﬂsft’"l

telefono del referente di progetto.

BACHECA PROFILO CANDIDATURA PASSWORD

N.B. Candidatura

Email e numero di telefono sono
importanti per le comunicazionitra Sport e
. Cognome Nome
Salute e il Referente del progetto | k | |

Referente del progetto

Email Verifica Email Telefono

CLICCA SUL QUADRATINO
Dichiarazioni DESTINATARIO

per dichiarare di possedere i requisiti presenti .

, . , . . />4 | DESTINATARIO dichiara di essere in possesso dei requisiti di cui all'art 5 dell'avviso pubblico
all” articolo 5 dellAvviso Pubblico. @ SPORT DI TUTTI - Carceri Edizione 2024 ;

VAI AL PA5S0O SUCCESSIVO

CLICCA SU «VAI AL PASSO %
SUCCESSIVO».
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COMPILAZIONE DELLA DOMANDA

NOTA BENE: E POSSIBILE IL SALVATAGGIO PARZIALE DEI DATI.
Una volta inviata la domanda sara possibile accedere in piattaforma in modalita di sola lettura, senza
possibilita di modifica della domanda.

Per apportare eventuali modifiche alla domanda sara necessario cliccare sul tasto «kELIMINA» e
compilare una nuova domanda reinserendo tuttii dati fino al termine ultimo previsto dall’Avviso.

ATTENZIONE: eliminando la domanda e compilandone una nuova, fara fede il giorno e l'ora dell’'ultimo
invio. Si ricorda, infatti, che a parita di punteggio tra piu Destinatari sara tenuto in considerazione lI'ordine
cronologico diinvio della candidatura in Piattaforma.



CARCERI

o
~

LA SCHEDA E ARTICOLATA NELLE SEGUENTI
CINQUE SEZIONI:

Sezione 1. Referente di progetto e requisiti
aggiuntivi. (compaiono in automatico in base a
guanto inserito nella precedente schermata).
Sezione 2. Beneficiari

Sezione 3. Il Progetto

Sezione 4. Partenariato

Sezione 5. Budget

SPORT DI TUTTI

CARCERI EDIZIONE 2024

SPORT

E SALUTE

PROFILO CANDIDATURA PASSWORD

¥ Dipartimento
“.%¢.7 | per lo Sport

INDIETRO

Candidatura

1. Referente progetto e requisiti

Referente Email Telefono

rezo renzo mariorossi@mail.com 33391 1xxxx

2. Beneficiari
3. Il Progetto
4. Partenariato

5. Budget

NOTA BENE: E POSSIBILE IL SALVATAGGIO PARZIALE DEI DATI cliccando su SALVA.
Una volta cliccato su «INVIA ADESIONE AL PROGETTO» non sara piu possibile apportare modifiche.
Se si desidera eliminarei dati precedentemente inseriti cliccare su «<ELIMINA».

e CLICCA SULLA SEZIONE 2. Beneficiari

SALVA INVIA ADESIONE AL PROGETTO
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COMPILA TUTTI | CAMPI DELLA SEZIONE 2. Beneficiari: [E3:lo):3s SPORT DI TUTTI Dipartimento

E SALUTE

CARCERI EDIZIONE 2024 per lo Sport |
Tipologia: e possibile una sola scelta tra: BACHECA PROFILO CANDIDATURA PASSWORD
Ad u | ti = I St ituti P e n ite n Zi a ri per conto di A.S.D. TUSCANY NATURAL TRAIL LEVANE

Minori — Istituti Penitenziari

Numero beneficiari sport: campo obbligatorio W

Una volta terminata la compilazione dei campi
Numero beneficiari attivita formativa: campo della sezione 2 clicca su SALVA e passa alla

obbligatorio sezione «3. |l Progetto».
Genere dei Beneficiari: indicare un solo campo.

Minori - Comunita cElE s
Istituto: e possibile la selezione tra uno di tutti gli 1. Referente progetto & requisiti
Istituti Penitenziari per adulti e minori del menu a 2. Beneficiari
tendina. (da non compilare in caso di minori in 2. Tipologia: 22 Itituto:
comunita) E -
2.3 Regione comunita/CGM/USSM: 2.4 Provincia comunita/CGM/USSM : 2.5 Comune comunita/CGM/USSM :
o\ . . . | - v| ‘ "| | - -
Comunita/USSM: qualora si fosse scelto «Minori —
L. . . . IZ.GICII:)munité!CGMIUSSM (nome e 2:? Uplgad “lettera di intenti con Istituto Penitenziario/comunita/CGM/USSM" (.pdf,
Comunlta» Compllare i Campl 2.3’ 2'4’ 2.5' ed al 2'6 indirizzo max 255 car.): dimensione max 15 MB):
. . ). . . | Scegliil file | Nessun file scelto
scrivere il nome e l'indirizzo della -
Comunita/CGM/USSM. :
2.8 Numero beneficiari attivita sportive: 2.9 Numero beneficiari attivita formativa :2.10 Genere dei beneficiari sportivi:
. . . : | | | B
Caricare Lettera di intenti con Istituto
Penitenziario/Comunita/CGM/USSM: campo 3.1l Progetto
Obbllgatorio 4. Partenariato
5. Budget
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COMPILA CAMPI DELLA SEZIONE 3. Il Progetto:

Compila il punto 3.1 con il titolo del tuo progetto;

descrivi al punto 3.2 il tuo progetto sintetizzando le
attivita che si proporranno e i suoi obiettivi;

inserisci con breve descrizione al punto 3.3
I’esperienza in ambito sociale maturata;

descrivi al punto 3.4 l'esperienza maturata dal
Destinatario e dal/i Partner coinvolto/i (Campo
Opzionale) —ti ricordiamo che questo campo
concorre a formare punteggio come da articolo 10
dell’Awviso;

presenta al punto 3.5 delle descrizioni aggiuntive
sulla proposta progettuale (Campo Opzionale) a
supporto del tuo progetto.

ESEGUI L'UPLOAD DELLA PRESENTAZIONE DEL
PROGETTO.

Il documento allegato dovra essere in formato .pdf
e avere dimensioni massime pari a 200 MB.

Candidatura

1. Referente progetto e requisiti
2. Beneficiari
3. 1 Progetto

3.1 Titolo Progetto: (max 80 car.)

3.2 Descrizione Progetto (max 2024 car.):

3.3 Precedenti Esperienze in progettualita in ambito sociale da inserire con breve descrizione (max 2024 car.):

P

3.4 Descrizione esperienza maturata dal destinatario e dai partner coinvolti rispetto al programma delle attivita proposte nel progetto
(max 2024 car.)

3.5 Descrizione attivita aggiuntive (max 2024 car.):

3.6 Presentazione del progetto

Documento (.pdf, dimensione max 200 MB): | Scegliil file | Nessun file scelto

CARICA PRESENTAZIONE
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DESCRIVI LE ATTIVITA’ SPORTIVE:

Inserisci la tipologia di attivita sportiva - se si
seleziona nell’elenco il campo altro, andra inserita
la descrizione dell’attivita sportiva che si intende
proporre;

inserisci il numero di settimane dei corsi;

Inserisci il numero delle ore a settimana;

Inserisci il numero dei Partecipanti;

La diversificazione delle discipline sportive proposte

nel progetto concorrera a formare punteggio come da

articolo 10 dell’Avviso Pubbilico.

DESCRIVI LE ATTIVITA’ FORMATIVE:

Inserire il numero di ore previste per |'attivita
formativa

Inserisci I’Ente previsto per I'erogazione della
formazione

Indicare qualificarilasciatadopoil corso di
formazione

3.7 DESCRIZIONE ATTIVITA" SPORTIVE

ATTIVITA SPORTIVA 1

Disciplina attivita sportiva: Descrizione attivita sportiva altro
(max 255 car.):

- ]

‘ A

Numero settimane: Numero ore a settimana: Numero Partecipanti :

3.8 Descrizione attivita formativa

Numero ore previste per attivita ~ Ente previsto per I'erogazione della formazione (es. Scuola dello Sport o altro) (max 80 car.):
formativa: |

|0 |I 4

Qualifica rilasciata dopo il corso di formazione (max 80 car.):

‘ ]

3.9 Impiantoli sportivo utilizzati per I'attivita sportiva esterna alla Comunita/CGM/USSM - se quest'ultima non & dotata di aree
sportive attrezzate

AGGIUNGI IMPIANTO
In Data fine

Impianto *  Indirizzo Regione Provincia Comune CAP \ i Allegato
convenzione convenzione

Nessun record presente per i criteri di ricerca

Vista da 0 a 0 di 0 elementi Inizio Precedente Successivo Fine

INSERISCI | DATI SULLIMPIANTO/IMPIANTI

Se le attivita verranno svolte in una struttura diversa
dall’istituto/comunita, inserire i dati sull'impianto dove
verranno realizzate le attivita
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COMPILA TUTTI | CAMPI DELLA SEZIONE 4 SOLO SE SONO PREVISTI PARTNER. Partenariato:

CLICCA SUL TASTO «AGGIUNGI PARTNER» E COMPILA |

. SPORT SPﬂHTm "’T" Dipartimento
CAMPI RICHIESTI: E SALUTE CARCERI EDIZIONE 2024 per lo Sport
Tipo partner (ASD/SSD, Ente del Terzo Settore o Altro Soggetto); ereix s e S eoaoRh
4 COd ice ﬂsca Ie, per conto di A.5.D. TUSCANY NATURAL TRAIL LEVANE

* Denominazione;

Candidatura

* Descrizione attivita.
- 1. Referente progetto e requisiti

E’ possibile aggiungerei soggetti partner della tipologia

» 2. Beneficiari

desiderata cliccando sull’icona «<AGGIUNGI PARTNER». Per 3.1l Progetto :
eliminare o modificare un Partner inserito clicca sulla stringa del # Partenariato e | . .
1 H 1 1 a compilazione di quel C°dice fiscale: ﬁ

partner e scegli se modificare o eliminare. S ! omaminsone| ENTE DEL TERZO SETTORE |

g::ffl;:: ALTRO SOGGETTO

attivita (max
255 car.): P
Tipo partner 1 Salva Chiudi one attivita

ESEGUI IL CARICAMENTO DELLATTO DI PARTENARIATO. Non siston annotazion memorzzate
E) diSpOI’]ibile un fac_simile di formatdi partnerShipSUHa pagina Vista da 0 a 0 di 0 elementi Inizio Precedente Successivo Fine
Web del progetto da SCa rlca re’ com plla reea I Iega re. @ Download Atto di Partenariato (fac-simile), compliarlo salvarlo in formato .pdf e riallegarlo
Siricorda che il documento allegato dovra esserein formato pdf Upload file Atto di Partenariato (.pdf, dimensione max 15 MB): | Scegliil file | Nessun file scelto
e avere dimensioni massime paria 15 MB e dovra essere —

compilato in tutte le sezionie sottoscritto da tutti i partner causa W

esclusione dal Progetto come da articolo 7 dell’Avviso Pubblico.

Una voltaterminata la compilazione dei campi della sezione 3 e 4 clicca su SALVA e passa alla sezione Budget.



COMPILA TUTTI | CAMPI DELLA SEZIONE 5. Budget.

&

O

<

S
INSERISCI | DATI RELATIVI AL
BUDGET PREVISTO PER BENI E
SERVIZI.
* |l contributo richiesto per tale voce e

pari ad un massimo di € 4.000,00 del
. contributo totale;
. * Per ogni importo richiesto & necessario

inserire la descrizione e la quantita —
ricordiamo che ai fini della valutazione
sara importante descrivere come si
intendono spendere i vari importi e vi
raccomandiamo di leggere attentamente
le linee guida alla rendicontazione
allegate all’Avviso Pubblico.

15

SPORT . Dipartimento

E SALUTE CARCERI EDIZIONE 2024 PerIOSport

BACHECA PROFILO CANDIDATURA PASSWORD

per conto di A.5.0 TUSCANY NATURAL TRAIL L EVANE

Candidatura

1. Referente progetto e requisiti

2. Beneficiari

3.1l Progetto
4. Partenariato
5. Budget
BENI E SERVIZI (max € 4.000,00)
BENI E SERVIZI DESCRIZIONE {max 1024 car.) IMPORTO RICHIESTO (€)
A
Attrezzature sportive
4
Attivita sociali
4
Eventuali altri costi
4
Totale importo richiesto - beni e servizi 0.00 €

Vi ricordiamo che: spese relative a canoni dilocazione e utenze non sono rendicontabili.
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INSERISCI | DATI RELATIVI AL
BUDGET PREVISTO LE ATTIVITA’
FORMATIVE.

Il contributo richiesto per l'attivita di
formazione € minimo € 500,00 e massimo
€1.000,00 del contributo totale;

INSERISCI | DATI RELATIVI AL
BUDGET PREVISTO LE ATTIVITA’
SPORTIVE.

Il contributo per le attivita sportive e di
massimo €15.000,00.

Per ogni tipologia di importo richiesto e
necessario inserire: il numero di
operatori, la descrizione, le ore totali di
attivita, il costo orario delle attivita e
I'importo richiesto — ricordiamo che ai fini
della valutazione sara importante
descrivere come si intendono spendere i
vari importi e vi raccomandiamo di
leggere attentamente le linee guida alla
rendicontazione allegate all’Avviso
Pubblico.

ATTIVITA FORMATIVA (min € 500,00 e max € 1.000,00)

ATTIVITA NUMERO COSTO ATTIVITA AD IMPORTO
FORMATIVA RISORSE DESCRIZIONE (max 1024 car.) ORE TOTALI ORA (€) RICHIESTO (€)
Docenti o | o | |o00 | |o.00
2
Eventuali altri
costi (che non
rientrino gia D o | [0.00 | |0.00
nei costi per e
beni e servizi)
Totale importo richiesto - attivita formativa 0.00€

ATTIVITA SPORTIVE (max € 15.000,00)

ATTIVITA NUMERQ COSTO ATTIVITA
SBORTIUE HCOREE DESCRIZIONE (max 1024 car) ORE TOTALI AD ORA (€)

IMPORTO
RICHIESTO (£)

corrispondere ai

tecnici per |O | |0.00 |

10.00

Costi da ‘

attivita sportiva

Costi da
corrispondere ai
collaboratori

socio-psico- | | 0.00 |

10.00

pedagogici o
educatori
professionali

Altre risorse (1)

(nutrizionisti 0 | [0.00 |

0,00

ecc.)

Altre risorse (2)

10 0 0

(nutrizionisti 0 | |0.00 |

10,00

ecc.) P

Totale importo richiesto - attivita sportive

0.00€
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In automatico verra sommato il totale delle
somme richieste che in nessun caso potra
superare il contributo massimo.

TOTALE BUDGET {max €20.000,00 linea adulti, max €15.000,00 linea minori)

Totale importo richiesto a Sport e Salute 0,00€

INDIETRO SALVA INVIA ADESIONE AL PROGETTO|

Finita la compilazione della sezione 5 si @ @

potra scegliere se salvare e ricontrollare
guanto inserito in candidatura o inviare
I'adesione al Progetto.

vit | ]

Cliccando su invia adesione al progetto la I r I
piattaforma vi chiedera conferma di invio gL remmme———
della candidatura. @o — B
. .

l J
Dando I'ok all’invio del progetto la = e
piattaforma vi restituira eventuali campi 42 e comreora et |
non compilati correttamente che dovrete iiim:“
SiSt emare. e NN

chiudi
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Se I Campl rISUItasserO tUttI Correttl InVIandO Adesione inviata correttamente, & stata inviata una mail di riepilogo con i dati inseriti.

la candidatura vi apparira un pop up di ] ]
conferma invio e riceverete all’indirizzo

email di registrazione la conferma della Ok

candidatura.

UNA VOLTA INVIATA LA DOMANDA IN NESSUN CASO SI POTRA” MODIFICARE LA CANDIDATURA.



CONTATTI

Per magagiori informazioni consulta il sito www.sportesalute.eu/sportditutti
e contattaci all'e-mail sportincarcere@sportesalute.cu

@ I Dipartimento SPORT

per lo Sport | E SALUTE

®®®

Sequi Sport e Salute sugli account social ufficiali per tutti gli aggiornamenti.
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