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-PROGRAMA DE ACTIVIDADES

sowemante [

1.- TIPO DE PROGRAMA. Marcar la que proceda acorde con la descripcion de las actividades que se realizaran.

® Actuaciones para la “educacion en valores” y/o el abordaje de problematicas sociales ................coooviiiiiiinians, O
® Formacion, busqueda de €MPIEOI ....... ..o e e e .
® Otras actividades de 0CiO reSPONSAbIE Y SAIUAADIE ............c...ovueveeieereeieseeee s sess et O
® Ocio alternativo (al menos 12 horas en el periodo sub ionable y se los viernes y/o sabados en horario de tarde/noche) ......... .
® Continuidad (al menos 12 horas en el periodo sub ionable y se r durante 4 fines de semana consSeCuUtivos) ......................... .

2.- ACTIVIDADES Y CONTENIDO. Breve descripcion de la actividad/es (si fuera mas extenso adjuntar documento).

Indicar para cada actividad edad de los jévenes a los que esta dirigida, meses en los que se celebrara, dias de la semana, numero de horas,
horario, y cualquier otro dato relevante para poder valorar correctamente la solicitud.

® Encargados de realizar la actividad (podra ser una persona o bien una empresa)

3.- PRESUPUESTO.

® Cantidad solicitada (70%)
® Aportacién del Ayuntamiento (30%)

® Presupuesto total (100%)

IFECHA Y FIRMA

En

n

do
El/La Secretario/a

ILMA. SRA. PRESIDENTA DE LA DIPUTACION DE PALENCIA
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