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ANEXO V
MEMORIA JUSTIFICATIVA DEL PROYECTO
Afo:
Denominacion de la entidad
Denominacion del proyecto
DURACION Y PLAZO de ejecucion real
N© de meses Fecha de Inicio Fecha de Finalizacién
AMBITO TERRITORIAL
Ambito global del proyecto
D Estatal D Autondmica D Provincial D Insular D Municipal D Otros. Especificar:

Area de influencia dentro del municipio de Santa Cruz de Tenerife

PERFIL DE LOS BENEFICIARIOS

Sectores a los que se atendid

Personas en riesgo de exclusion social
Mayores

Discapacidad

Infancia y Familia

Drogodependencia y otras adicciones
Inmigracién y convivencia intercultural

o000 0

Caracteristicas de la poblacion beneficiaria, con especial descripcion de los vecinos del municipio.

Nuamero de beneficiarios Municipio de Santa Cruz

Total

directos de Tenerife

Otros municipios

OBJETIVOS desarrollados

CONTENIDOS desarrollados: metodologia y descripcion de actividades realizadas
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CRONOGRAMA de actividades

Actividades Fechas de ejecucion

COORDINACION del proyecto (descripcion, niveles, dificultades, ...)

RECURSOS utilizados en el proyecto

Recursos Humanos (n° de personas contratadas, % de la jornada laboral dedicada al proyecto, categoria profesional y funciones)

Recursos Materiales (especificar locales, material, equipamiento, informatica...)

EVALUACION

RESULTADOS (relacionar los objetivos propuestos con los resultados obtenidos)

DESVIACIONES respecto a objetivos previstos.

OTROS ASPECTOS de evaluacion.

CONCLUSIONES (valoracion general del proyecto)

PUBLICIDAD REALIZADA

Se debera acompaiiar de la documentacion acreditativa de la divulgacion de la actividad y su financiacién por el IMAS

En nombre de la entidad que representa, DECLARA la veracidad de todos los datos obrantes en el presente Anexo.

En Santa Cruz de Tenerife a de de

FIRMA



