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ANEXO |

SOLICITUD DE CESION DE ESPACIO PARA EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES DE CONCILIACION FAMILIAR EN EL MUNICIPIO DE BENIEL

Entidad o Asociacion: CIF/NIF:

Domicilio social: (calle, plaza y n°)

C.Postal: Localidad: Provincia: TIf: | Fax:
e-mail:
Representante legal: | DNI:
En calidad de:

DENOMINACION DEL PROYECTO

Sector de poblacion o area de necesidad al que va dirigido:

N° Beneficiarios directos: N° Beneficiarios indirectos: Fechas en que se desarrolla el proyecto
Objetivos: Centro Educativo Solicitado:
ANEXO Il

1.- DATOS DE IDENTIFICACION, Y DESCRIPCION DEL PROYECTO

1. Titulo y ubicacion fisica donde se realizara el proyecto.

2. Ambito o sector en el que se encuadra el proyecto (Ej:.familia e infancia).

3. Duracion prevista del proyecto. Fecha de inicio y fecha de finalizacion. Fases de ejecucion si las hubiere.
4. Descripcion del proyecto detallado por horario de actividades.

5. Documentacion identificativa de los responsables del proyecto.

6. Descripcion del contexto en el que se ejecuta el proyecto.

2.- OBJETIVOS Y RESULTADOS ESPERADOS DEL PROYECTO:

1. Objetivos y/o meta general.

2. Plan de ejecucion de las actividades previstas y temporalizacion.

3. Recursos técnicos y materiales de los que se dispone.

4. Recursos humanos: cualificacion, nimero y forma de organizacion.

5. Memoria resultante de la actividad realizada que debera incluir las hojas de inscripcion facilitadas por la
concejalia, con la finalidad de cuantificar a las familias y menores.



