
FORMULARIO DE 
POSTULACIÓN
Línea Equipamiento, Evento y/o 
Actividad Comunitaria

EN ALIANZA

NOMBRE DEL PROYECTO

ORGANIZACIONES

1.

2.

3.

4.

Organizaciones comunitarias o agrupaciones que son parte del proyecto con su personalidad 
jurídica. (Mínimo 2 representantes por Organización)

Organización:

Organización:

Organización:

Organización:

RUT:

RUT:

RUT:

RUT:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

Nombre

Celular: +56 9

Dirección:

¿Tienen sede propia? Sí No Dirección sede:

¿Tienen sede propia? Sí No Dirección sede:

¿Tienen sede propia? Sí No Dirección sede:

¿Tienen sede propia? Sí No Dirección sede:
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SOBRE EL PROYECTO DE POSTULACIÓN

1.

2.

3.

4.

Describa brevemente el proyecto ¿Qué es lo que quieren hacer?

¿Cuál es el problema o necesidad que buscan resolver a través del proyecto?

¿Cuáles son los resultados que esperan del proyecto? ¿Qué cambios generará el proyecto en su comunidad?

¿Qué acciones y compromisos realizarán las organizaciones para gestionar e implementar el 
proyecto? (Ej: aportarán con recursos humanos, préstamo de mobiliario, recursos económicos, etc.)

Acción/compromiso y su descripción

g

g

g

g
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5.

6.

¿Qué actividades y compromisos consideran para que el proyecto se mantenga?  En el caso de que 
su proyecto sea un evento, ¿qué actividades y compromisos consideran para que el evento se vuelva 
a realizar?

¿Qué acciones realizarán para trabajar entre las organizaciones que postulan el proyecto? (Ej: Nos 
reuniremos semanalmente, trabajaremos en la sede, los representantes nos juntaremos 1 vez al mes, etc.) 
Anote en la siguiente tabla.

Acción/compromiso y su descripción

g

g

g

g

Acción/compromiso y su descripción

g

g

g

g
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7. En el caso de que el proyecto involucre compra de equipamiento, ¿Qué acciones y compromisos 
tomarán las organizaciones para facilitar el uso del mobiliario a la comunidad?

Acción/compromiso y su descripción

g

g

g

g
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PRESUPUESTO 

Item Detalle  / Tipo / Cantidad Justificación Costo  
(IVA incluido)

Equipamiento  
(Mesas, sillas, 
parlante, etc.)

$

$

$

$

Servicios  
(Banquetería, 
monitores, 
capacitación, 
instalación 
cerámicas, 
animación de 
eventos, etc.)

$

$

$

$

Insumos / 
Materiales 
(Compras de 
supermercado, 
verdulería, 
artículos de 
librería, materiales 
construcción, etc.)

$

$

$

$

Otros
$

$

Total gasto de proyecto $

Cofinanciamiento de parte de beneficiarios $

En el caso de incorporar gastos por item que superen un monto mayor a $199.999, la organización deberá 
adjuntar una cotización oficial de un proveedor
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LISTADO DE APOYO AL PROYECTO

Illapel, ................................................... de  2019

Nombre Firma Barrio / Localidad
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CARTA COMPROMISMO DE SOSTENIBILIDAD DEL PROYECTO EJECUTADO

Illapel,          de 2019

La/s organización/es comunitaria/s  ....................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................................................de 

la localidad de ................................................ , se compromete a colaborar en la propuesta, elaboración y 

ejecución, así como también en el cuidado y mantención del proyecto llamado ........................................

................................................................................................................................................................................................................. 

ubicado en la dirección .............................................................................................................................................................. 

y que se encuentra dentro del programa PROMUEVE de Somos Choapa.

desarrollada por la organización comunitaria  ..............................................................................................................

............................  de la localidad de ................................................ por considerarla valiosa para el desarrollo 

comunitario y para la promoción de nuevos y mejores espacios de encuentro y convivencia.

Nombre representante  
organización

Nombre representante  
organización postulante

Nombre representante  
organización postulante

Nombre representante  
organización postulante

Firma

Firma

Firma

Firma
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Illapel,          de 2019

La organización comunitaria .......................................................................................................................................... de 

la localidad de ................................................ , suscribe su apoyo a la propuesta ......................................................

.............................................................................................. desarrollada por la organización comunitaria  ................

..........................................................................................................................  de la localidad de .............................................

... por considerarla valiosa para el desarrollo comunitario y para la promoción de nuevos y mejores 

espacios de encuentro y convivencia.

Nombre representante  
organización

Nombre representante  
organización postulante

Firma

Firma

CARTA APOYO DE OTRAS ORGANIZACIONES 


