
 
                                                                                                    
                                                                                                           
 

 
                                  

 
                                                                     

 

 

 

I.- IDENTIFICACION DEL POSTULANTE: 
 

Organización Postulante: 

N° Personalidad Jurídica: Fecha de constitución: 

Dirección R.U.T.: 

 
Directiva: 

 

Nombre Presidente (a)  Rut  

Dirección  Teléfono  

Nombre Secretario (a)  Rut  

Dirección  Teléfono  

Nombre Tesorero (a)  Rut  

Dirección  Teléfono  

 

Tipo de Organización (Marque con una X) 

 
 

Territorial junta de 
vecinos 

 

Funcional  

 

 



 
                                                                                                    
                                                                                                           
 

                                    
 

Área de Postulación: (Marque con una X sólo un área de postulación) 
 

Línea de Financiamiento     

 

Mejoramiento De Sedes Sociales Y/O 
Comunitarias 

 

 

Equipamiento De Sedes Sociales Y/O 
Comunitarias 

 

Proyectos De Equipamiento Deportivo 
 

 

Proyectos Culturales Y Recreativos 
 

 

Proyectos De Desarrollo Del Medio 
Ambiente Y Mascotas 

 

 

 
III.- ANTECEDENTES DEL PROYECTO 
 
 
Nombre del Proyecto:  
 
 
 
 

 
 
 
Objetivo del Proyecto:  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Meta:  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 



 
                                                                                                    
                                                                                                           
 

 

PROBLEMÁTICA (Describa las necesidades que aborda su proyecto) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
JUSTIFICACIÓN (Describa por qué es necesario que se adjudique el proyecto) 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

OBJETIVOS (Mencione los fines del proyecto) 
 

 

 
 
 
 

 
 

DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO (Mencione lo que trata el proyecto) 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

  



 
                                                                                                    
                                                                                                           
 

 
 

LOCALIZACIÓN DEL PROYECTO (Lugar físico donde se pretende llevar a cabo el proyecto) 
 

 

 

 

 

 

         
      
 
       Detalle de productos/ servicios a adquirir con el proyecto 
 

  Cantidad Descripción del producto Cotización 1 

Proveedor Valor 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

          

 



 
                                                                                                    

                                                                                                           
 
    

Gastos del proyecto 
 

 Aporte Financiero Solicitado a FONDO  $ 

 Aporte Financiero de la organización que postula  $ 

 Aporte Financiero de terceros  $ 

 TOTAL, APORTES PARA EL PROYECTO  $ 
 
Periodo de ejecución  
 
 
 
 

 
Fecha de Rendición  
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

  

Nombre y firma 
Presidente/a 

Nombre y firma  
Secretario/a 

Nombre y firma 
Tesorero/a 

 
 
NOMBRE DEL PROYECTO (Repetir el nombre del proyecto según acta de acuerdo de 
asamblea) 
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