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DENOMINACIÓN DEL PROYECTO:
	[bookmark: bookmark=id.ri0y1r1xui0i][bookmark: bookmark=id.c4ysptv3zgdq]  


DENOMINACIÓN DE LA ENTIDAD:
	


     

TIPO DE ACTUACIÓN A LA QUE HA OPTADO Y GRUPO/S DESTINATARIO/S:
☐  LÍNEA DE ACTUACIÓN MODALIDAD A.-
Subvenciones a asociaciones sin ánimo de lucro de carácter general.
[bookmark: bookmark=id.oxnicoig24n3]
TIPO DE ACTUACIÓN
☐ Actividades de apoyo a grupos de autoayuda, de acogida, atención de la vulnerabilidad y prevención de la exclusión social; de intervención psicosocial y psicoeducativa; de promoción, mantenimiento y recuperación de la autonomía funcional; de formación de cuidadores familiares de personas dependientes. 
☐ Apoyo y respiro familiar para cuidadores de personas dependientes. 
☐ Programas educativos, ocupacionales y formativos de promoción y participación social destinados con carácter prioritario y preferente a personas en situación de dependencia, discapacidad, infancia en riesgo u otros colectivos en situación de vulnerabilidad social.
☐ Atención a víctimas de violencia de género.
☐ Actividades de sensibilización dirigidas a la población general sobre cuestiones relacionadas con la atención a la dependencia, la protección a la infancia, la atención a víctimas de violencia de género, la integración y cohesión social.
☐ Servicio de información, asesoramiento y orientación, con atención periódica y permanente en el medio rural, a personas en situación de dependencia, discapacidad, menores en situación de riesgo u otros colectivos vulnerables.

GRUPO/S EN EL/LOS QUE SE ENCUENTRAN INCLUIDOS LOS DESTINATARIOS FINALES DE LOS PROYECTOS:
☐Menores bajo medida administrativa o judicial de protección o incluidos en actuaciones de los Servicios sociales y/o educativos, que dispongan de reconocimiento de actuaciones administrativas o judiciales en caso de medidas de protección a la infancia o de antecedentes en su historia social abierta.
☐Personas con reconocimiento de situación de dependencia, diversidad funcional y/o discapacidad, que dispongan de reconocimiento administrativo de situación de dependencia o discapacidad o de antecedentes en su historia social abierta.
☐Personas o unidades familiares en situación de riesgo de exclusión social en cualquiera de sus causas (pertenencia a minorías étnicas, inmigración, desempleo prolongado, etc.), que dispongan de antecedentes en su historia social abierta, en cualquiera de sus actuaciones, servicios o prestaciones, bien como destinatario último o bien como representante, cuidador, tutor o acogedor o se encuentren en la situación de migrante por arraigo o reunificación familiar. 
☐Víctimas de violencia de género, que dispongan de reconocimiento administrativo de su situación o de antecedentes en su historia social abierta. 
☐Cuidadores o personas responsables de los colectivos anteriores.

☐ LÍNEA DE ACTUACIÓN MODALIDAD B.-
Subvenciones a asociaciones de mujeres en el ámbito de la Provincia de Palencia
[bookmark: bookmark=id.20n35p6zdtm]TIPO DE ACTUACIÓN
☐ Actuaciones de diferentes formatos cuyo fin sea dar visibilidad al papel de las mujeres en diferentes ámbitos y, de forma especial, a las mujeres del medio rural.
☐ Sensibilización y formación en materia de igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres. 
☐ Actividades de sensibilización, visibilización y celebración de jornadas conmemorativas en torno al Día Internacional de las Mujeres Rurales (15 de octubre) cuyos contenidos estén relacionados con la igualdad de oportunidades entre hombres y mujeres.
☐ Actividades de sensibilización y formación para la prevención de la violencia de género

GRUPO EN EL QUE SE ENCUENTRAN INCLUIDOS LOS DESTINATARIOS FINALES DE LOS PROYECTOS:
☐ Las actividades de sensibilización y/o formación a realizar tendrán como destinatarios principales la población general.

USUARIOS:
[bookmark: bookmark=id.pyygmffh75q8][bookmark: bookmark=id.ubztj52arzx7]Nº REAL DE PARTICIPANTES/ CEAS/ LOCALIDAD:      
	CEAS
	LOCALIDAD
	Nº  DE PARTICIPANTES

	[bookmark: _heading=h.e127d8e8id31][bookmark: bookmark=id.rlkty2wqj305]CEAS   
	[bookmark: bookmark=id.hr89i6k3l9de]  
	[bookmark: bookmark=id.ixyq2ce100ru]  

	[bookmark: bookmark=id.r649wdj5bdr7]CEAS   
	[bookmark: bookmark=id.6nawixzbis3w]  
	[bookmark: bookmark=id.rr52n57eflt4]  


PERFIL DE LOS PARTICIPANTES (género, edad, ocupación, justificar la vulnerabilidad del colectivo)
· [bookmark: bookmark=id.yln6ofodefqc]Género:    
· [bookmark: bookmark=id.76555foolizq]Edad:    
· [bookmark: bookmark=id.9ish731px7y9]Elementos de vulnerabilidad social de los participantes:    

PROYECTO DESARROLLADO:
DESCRIPCIÓN DE TAREAS Y ACTIVIDADES DEL PROGRAMA REALIZADOS EN COLABORACIÓN O COORDINACIÓN CON LOS CEAS DE LA PROVINCIA (SI FUESE EL CASO) 
a. El diseño y planificación del programa en lo relacionado con contenidos, calendario y localidad.
[bookmark: bookmark=id.s15xd9einksy]  
b. La difusión y captación de destinatarios. 
[bookmark: bookmark=id.qbpslmb440pr]  
c. La organización de las actividades. 
[bookmark: bookmark=id.gk9kknvwrr43]  
d. La evaluación del proyecto realizado.
[bookmark: bookmark=id.4zz1swxrxkq6]  
e. La continuidad del proyecto y los antecedentes de coordinación con los CEAS en ejercicios anteriores.
[bookmark: bookmark=id.ogfaj7993gzc]  
DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES DE CAPTACIÓN Y DIVULGACIÓN QUE SE HAN LLEVADO A CABO (Adjuntar fotografía)
     
RELACIÓN DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS CON FECHAS Y LUGAR DE REALIZACIÓN
	Nº
	Denominación de la actividad1
	Localidad2
	Fecha prevista de realización3

	1
	     
	  
	     

	2
	     
	  
	     

	3
	     
	  
	     

	4
	     
	  
	     

	5
	     
	  
	     

	6
	     
	  
	     

	7
	     
	  
	     

	8
	     
	  
	     



· 1.Tipo y breve descripción de la actividad.- Denominación
·  2.Localidades.- Indicar expresamente las localidades o Zonas de Acción Social de la provincia donde se realizó la actividad.
·  3. Fechas de realización.-  Indicar las fechas que corresponda y la Periodicidad de realización del proyecto:- Anual, mensual, semanal, diaria, actuación puntual… a lo largo de año, periodo escolar, trimestre, en período vacacional,…
DESCRIPCIÓN DETALLADA DE CADA UNA DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS (explicación del tipo de actividad - charlas, grupo de apoyo, servicio de atención, cursos de formación, etc., contenidos. metodología, periodicidad, duración). 
[bookmark: _heading=h.5vy92x4psu7v][bookmark: _heading=h.apap0hlw60s8][bookmark: bookmark=id.9yvbjuanrcy0]Actividad 1: 
	    



Actividad 2:   
	   



Actividad 3:   
	   




Actividad 4: 
	    


BREVE MEMORIA FOTOGRAFICA DE CADA UNA DE LAS ACTIVIDADES (Adjuntar en documento aparte)

INGRESOS Y GASTOS DEL PROGRAMA:
[bookmark: _heading=h.we1uqs78vplm]Descripción de conceptos de Gasto realizados:
Personal (perfil, tiempo contratación , funciones,..):
	        



 Materiales (tipo, cantidad, uso) :      
	    



Suministros (tipo,..)  
	         



Desplazamientos (km. estimados,..motivo):
	    


       
Otros (especificar):
	        



CUENTA JUSTIFICATIVA O MEMORIA DE INGRESOS Y DE GASTOS:
	INGRESOS REALIZADOS
	
	GASTOS REALIZADOS

	Diputación de Palencia
	      €
	
	Personal
	      €

	Admón. regional
	      €
	
	Materiales
	      €

	Ayuntamientos
	      €
	
	Suministros
	      €

	Otras entidades públicas
	      €
	
	Desplazamientos
	      €

	Entidades privadas
	      €
	
	Otros (especificar):
	      €

	Usuarios o participantes
	      €
	
	     
	      €

	Otras
	      €
	
	     
	      €

	TOTAL
	      €
	
	TOTAL
	      €




[bookmark: bookmark=id.n96s9467xkwn][bookmark: bookmark=id.wvf573vcyf5i][bookmark: bookmark=id.u5yweybwr8wn][bookmark: bookmark=id.13pa10434x4j][bookmark: bookmark=id.d3y1hqsb0gpl][bookmark: bookmark=id.60ep6n4jvsb2][bookmark: bookmark=id.ap8bn84q9qv9]En__________________________________a_____ de________________  de 202__  

[bookmark: bookmark=id.gn42owg87vh2][bookmark: _GoBack]Fdo:      
Presidente y/o Representante.
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