
PROJECT

PROPOSAL



In breve

Nome progetto:

Paese / Provincia:

Breve descrizione del progetto e dei suoi obiettivi:

Titolare del terreno

Nome:

Cognome:

Ragione sociale:

Indirizzo:

Email:

Telefono:

Codice Fiscale:
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Referente di progetto

Nome:

Cognome:

Ragione Sociale:

Indirizzo:

Email:

Telefono:

Descrizione attività:

Con che accordi il referente (se diverso dal titolare) può
operare sul terreno di progetto?
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Area di progetto

Qual è la condizione e l’utilizzo passato e attuale dei terreni
in cui sarà realizzato il progetto?

Indirizzo del terreno
Regione:

Città:

Cap:

Via/contrada:

Civico:

Dimensione terreno (in metri quadrati):

Morfologia:
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Attività

Quali attività si pensano di svolgere nella sede di progetto?

Afforestazione / Riforestazione

Frutteto /Uliveto

Agricoltura rigenerativa

Altro (specifica)

Quali specie arboree sono in programma?

Qual è la capacità operativa e del terreno in numero di alberi
piantati?

Quanto tempo è stimato per completare le attività?
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Per quanti anni si può garantire una manutenzione ordinaria
del progetto?

Descrivi un eventuale piano operativo qualora Piantando
prendesse in considerazione il tuo progetto per attività
ambientali:

Se hai già del materiale progettuale da inviarci puoi creare
una cartella condivisa (f.e. Google Drive) e inserire qui il link:
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Piantando Società Benefit
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