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FORM BEST PRACTICES CONTEST 2019
Comune ………………………………………………………………………
Paese
…………………………………
Persona di contatto Sig./Sig.ra ……………………………………………………….Telefono
………………………………..
E-mail
……………………………………………………………………..

Nome progetto
	


Categoria criteri di certificazione: segna la categoria del tuo progetto
	O    Politiche energetiche e ambientali;

O    Politiche infrastrutturali;

O    Politiche per la qualita’ urbana;

O    Politiche agricole, turistiche, artigianali;

O    Politiche per l’ospitalita, la consapevolezza 

      e la formazione;

O    Coesione sociale.


Sommario progetto

	


Scopo del progetto

	


Risultato del progetto

	


Finanza (costi e vantaggi)

	


Staff (personale coinvolto e uso del tempo)

	


Ulteriori informazioni (se necessarie)

	


Link website
………………………………………………………………………
(se disponibile)
Una volta compilato il presente form, invialo cortesemente a: info@cittaslow.net 

- Scadenza di partecipazione, 10 maggio 2019 -
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