El Rostro Humano de la Contaduría Pública - 2010
 Firma del representante legal _______________________

El Rostro Humano de la Contaduría Pública 2010

	FORMATO DE PRESENTACIÓN DE PROYECTO
Nota Importante: La información proporcionada deberá ser clara y precisa

	I. IDENTIFICACIÓN DE LA INSTITUCIÓN

	Nombre (razón social)

	     

	RFC
	Siglas o acrónimo
	Figura jurídica

	     
	     
	     

	Domicilio legal (calle)
	Número exterior
	Número interior

	     
	     
	     

	Colonia
	Entre las Calles

	     
	     
	y
	     

	Delegación
	     

	Código Postal
	Correo electrónico
	Página Web

	     
	     
	     

	Teléfono 1
	Teléfono 2
	Fax
	Celular

	     
	      
	     
	     

	Número de escritura del acta constitutiva original
	De fecha (día/mes/año)
	Número de notaria

	     
	     
	     

	Nombre del notario
	Número y fecha de inscripción en el Registro Público

	     
	Número             Fecha       

	Fecha de primera autorización para expedir recibos deducibles
	     
	Fecha reciente del Diario Oficial donde aparece como donataria autorizada
	     

	Nombre del representante legal de la institución que tenga facultad legal vigente para suscribir convenios

	Apellido Paterno


	Apellido Materno
	Nombre(s)
	Cargo que desempeña

	     
	     
	     
	     

	 Número de escritura del poder del representante legal
	De fecha (día/mes/año)
	Número de notaria

	     
	     
	     

	Integrantes del Patronato, Consejo o Junta Directiva.

	Nombre
	Cargo
	Ocupación profesional

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	II. INFORMACIÓN DE LA INSTITUCIÓN

	Fecha en que inició actividades: día/mes/año
	Fecha en que inició actividades relacionadas con el proyecto presentado

	     
	     

	Objeto social.

	     

	Misión. Propósito para el que fue creada la institución, su razón de ser ante la comunidad.

	     

	Visión. Expresión de cómo visualizan la institución que quieren llegar a ser.

	     

	Breve historia de la institución.

	     

	Metas. Qué quiere lograr la institución en el:

	Corto plazo
	     

	Mediano plazo
	     

	Largo plazo
	     

	Explique la necesidad o problemática social que atiende la institución.

	     

	Cómo influye en la solución de la problemática social.

	     

	Describa los servicios que ofrece su institución.

	     

	Con qué instalaciones cuenta para ofrecer los servicios. Propias, rentadas o en comodato.

	     

	Describa la experiencia previa en proyectos similares al presentado.

	     

	Describa los logros relevantes de los tres principales proyectos que actualmente lleva a cabo la institución.

	Proyecto 1
	     

	Proyecto 2
	     

	Proyecto 3
	     

	Población beneficiada en 2009.

	Niños 

(0 a 5 años)
	Niñas 

(0 a 5 años)
	Niños 

(6 a 12 años)
	Niñas 

(6 a 12 años)
	Jóvenes hombres 

(13 a 17 años)
	Jóvenes mujeres 

(13 a 17 años)
	Adultos
	Total
	Familias

	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	Zona
	 FORMCHECKBOX 
 Urbana 
	 FORMCHECKBOX 
 Semiurbana
	 FORMCHECKBOX 
 Rural

	Nivel socioeconómico
	 FORMCHECKBOX 
  Alto
	 FORMCHECKBOX 
  Medio
	 FORMCHECKBOX 
  Bajo
	 FORMCHECKBOX 
  Muy bajo
	 FORMCHECKBOX 
  Pobreza extrema

	Lugar dónde se ubica la población 
	     

	Cómo identifica a los beneficiarios y qué requisitos deben cumplir para recibir los servicios.

	     

	Personal que labora en la institución.

	Número de empleados remunerados
	Número de personas voluntarias
	Total del personal

	     
	     
	     

	Montos del ejercicio 2009.

	Ingresos
	     
	Egresos
	     
	Remanente
	     

	Explique cómo se logrará la permanencia de la institución en el tiempo. Cuáles son los recursos, infraestructura, relaciones institucionales, arraigo social, financiamiento, etc., con que cuenta para darle continuidad. 

	     

	III. INFORMACIÓN DEL PROYECTO

	Datos generales del responsable directo del proyecto.
	Firma del responsable

	Apellido Paterno
	Apellido Materno
	Nombre (s)

	     
	     
	     

	Cargo que ocupa dentro de la institución. Anexe organigrama con cargos y nombres.
	Teléfono (s)
	Fax
	Celular
	Correo Electrónico

	     
	     
	     
	     
	     

	Indique la experiencia del responsable en proyectos similares.

	     

	Nombre del proyecto
	     

	Indique el lugar (calle, número, colonia, delegación) y describa el entorno donde se desarrolla el proyecto.

	     

	Describa el problema principal que pretende resolver y cómo incide en su solución. Anexe diagnóstico actualizado.

	     

	Objetivo general.

	     

	Objetivos específicos.

	1
	     

	2
	     

	3
	     

	4
	     

	5
	     

	Metas. Por cada objetivo específico

	1
	     

	2
	     

	3
	     

	4
	     

	5
	     

	Beneficiarios

	Describa las características socio-económicas de los beneficiarios. Enuncie las tres principales problemáticas de la población atendida.

	     

	Especifique el número de beneficiarios directos por sexo. 

	Niños 

(0 a 5 años)
	Niñas 

(0 a 5 años)
	Niños 

(6 a 12 años)
	Niñas 

(6 a 12 años)
	Jóvenes hombres 

(13 a 17 años)
	Jóvenes mujeres 

(13 a 17 años)
	Adultos
	Total
	Familias

	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	Especifique el número de beneficiarios indirectos por sexo.

	Indirectos total
	Mujeres
	Hombres
	Familias

	     
	     
	     
	     

	Resultados

	Defina los cinco indicadores que considere claves para conocer el impacto de su proyecto en los beneficiarios.

	Indicador
	Materiales y/o evidencias 

	1
	     
	     

	2
	     
	     

	3
	     
	     

	4
	     
	     

	5
	     
	     

	Describa de qué manera la organización evaluará el impacto social en los beneficiarios.

	     

	Explique el impacto, efecto o cambio que se espera en los beneficiarios en el: 

	Corto plazo
	     

	Mediano plazo
	     

	Largo plazo
	     

	Describa tres obstáculos importantes que pueden impedir el desarrollo del proyecto y cómo plantea resolverlos.

	Obstáculo
	Solución 

	1
	     
	     

	2
	     
	     

	3
	     
	     

	Explique cómo logrará la permanencia del proyecto en el tiempo. Cuáles son los recursos, financiamiento, infraestructura, relaciones institucionales, arraigo social, etc., con que cuenta para darle continuidad.

	     

	Cronograma de actividades del proyecto

	Fecha de inicio de actividades
	     
	Fecha de conclusión de actividades
	     

	Indique el cronograma de las acciones relevantes (marque con una "X" los meses en que se realiza)

	Actividades
	Mar
	Abr
	May
	Jun
	Jul
	Ago
	Sep
	Oct
	Nov
	Dic

	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Presupuesto

	Resumen financiero. Debe realizar las sumas, verificando que los resultados sean correctos.

	Fuente
	Monto ($)
	%

	Aportación de la institución solicitante
	     
	     

	Aportación del Rostro Humano de la Contaduría Pública
	     
	     

	Aportación de los beneficiarios
	     
	     

	Aportación de otros:
	     
	     
	     

	Indicar nombres
	     
	     
	     

	
	     
	     
	     

	
	     
	     
	     

	
	     
	     
	     

	Monto total del Proyecto
	     
	     

	Presupuesto por concepto de egresos

	Concepto

Servicios y atención a los beneficiarios


	Aportación de 

RHCP ($)
	Aportación de la institución ($)
	Aportación de otras fuente ($) 
	Total ($)

	Recursos humanos
	

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	Subtotal de Recursos humanos
	     
	     
	     
	     

	Recursos materiales
	

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	Subtotal de Recursos materiales


	     
	     
	     
	     

	Subtotal de Servicios y atención a los beneficiarios


	     
	     
	     
	     

	Concepto

Administración

	Aportación de 

RHCP ($)
	Aportación de la institución ($)
	Aportación de otras fuente ($) 
	Total ($)

	Recursos humanos
	

	     
	No disponible
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     

	Subtotal de Recursos humanos
	
	     
	     
	     

	Recursos materiales
	

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	Subtotal de Recursos materiales
	     
	     
	     
	     

	Subtotal de Administración
	     
	     
	     
	     

	Total
	     
	     
	     
	     


	Resumen del presupuesto por concepto de egresos.

	Resumen por conceptos


	Aportación de RHCP ($)
	Aportación de la institución ($)
	Aportación de otras fuente ($) 
	Total ($)

	Servicios y atención a beneficiarios
	
	
	
	

	Subtotal Recursos humanos
	     
	     
	     
	     

	Subtotal Recursos materiales
	     
	     
	     
	     

	Administración
	
	
	
	

	Subtotal Recursos humanos
	     
	     
	     
	     

	Subtotal Recursos materiales
	     
	     
	     
	     

	Total
	     
	     
	     
	     











1
13

