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	CONVOCATORIA 2025
SUBVENCIONES A ENTIDADES SIN ANIMO DE LUCRO 

PARA LA REALIZACION DE PROYECTOS DE PROMOCION DE LA SALUD
FORMULARIO DE JUSTIFICACION TECNICA DEL PROYECTO SUBVENCIONADO
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AYUNTAMIENTO DE SANTANDER

CONCEJALIA DE SALUD
	A. DATOS DEL PROYECTO SUBVENCIONADO



	ENTIDAD
	

	CONVOCATORIA
	

	TITULO DEL PROYECTO
	

	AREA DE INTERVENCION
	

	FECHA PRESENTACION DE LA JUSTIFICACION
	

	COSTE TOTAL DEL PROYECTO
	

	SUBVENCION SUBVENCIONADA POR EL AYUNTAMIENTO DE SANTANDER
	

	NOMBRE DE LA PERSONA RESPONSABLE DEL PROYECTO
	

	TELEFONO DE CONTACTO DE LA PERSONA RESPONSABLE
	

	CORREO ELECTRONICO DE LA PERSONA RESPONSABLE
	


	B. DATOS DEL PROYECTO SUBVENCIONADO



	1. Ficha resumen del proyecto

	Título del proyecto
	

	Prioridades de la convocatoria
	☐ 
☐ 

☐ 

☐ 

	¿A qué sectores de población se ha dirigido el proyecto?
	☐ Impulsar conductas saludables
☐ Concienciar y formar para una alimentación saludable
☐ Promover la actividad física
☐ Fomentar la salud y el bienestar mental y emocional
☐ Desarrollar y/o potenciar espacios y entornos favorables para la salud
☐ Favorecer la educación en salud sexual
☐ Promover conductas responsables de prevención 
☐ Prevenir lesiones por accidente
☐ Facilitar actuaciones e intervenciones sobre los factores determinantes de conductas de consumo de riesgo

	Plazo de ejecución del proyecto
	
	Fecha de inicio
	
	Fecha de finalización
	

	Coste total del proyecto
	

	Importe subvencionado por el Ayuntamiento 
	No puede exceder del 60% del coste total del proyecto

	Cofinanciación
	Indicar la cofinanciación que el proyecto ha obtenido. Si se trata de una cofinanciación de la entidad con recursos propios, indicadlo en tabla como Recursos propios de la entidad y el importe correspondiente. Incluir más filas si fuera necesario.

MUY IMPORTANTE: 

a. el orden indicado en la tabla debe coincidir con el orden en el que se incluyen los cofinanciadores en la hoja Excel.

b. Es obligatorio aportar una copia de las resoluciones / comprobantes de las cofinanciaciones al proyecto.
Entidad cofinanciadora

Importe

Cof1
Cof2
Cof3
Cof4
Cof.5



	1. Ficha resumen (continuación)



	Breve descripción de la ejecución del proyecto
¿Se ha ejecutado según las previsiones iniciales? ¿Se han producido desviaciones en los objetivos y resultados esperados? Si es así, ¿cuáles han sido las causas y cómo se ha solventado? ¿Se han podido desarrollar las actividades previstas? ¿Cuáles han sido los principales aprendizajes del proyecto?


	Localización precisa del Proyecto:

Descripción de donde se ha desarrollado el proyecto. 




	C. JUSTIFICACIÓN DEL PROYECTO



	1. Necesidades detectadas. 
El desarrollo del proyecto, ¿de qué manera ha incidido sobre las necesidades detectadas del colectivo destinatario? ¿En qué medida ha tenido un impacto significativo sobre estas necesidades? 

	

	2. Perfiles de las personas beneficiarias del proyecto

Los perfiles de las personas beneficiarias, ¿se corresponden con los inicialmente previstos? ¿Ha existido alguna modificación sobre las personas beneficiarias? Si es así, por favor, explique cuáles y los motivos de los cambios. Defina los criterios de selección de las personas beneficiarias

	

	3. Número de personas beneficiarias del proyecto

	3.1 Nº de personas Beneficiarias directas


	3.2 Nº de personas Beneficiarias indirectas



	3.3 Breve descripción del impacto del proyecto en las personas beneficiarias.



	3.4 Describa el grado de participación de las personas beneficiarias en el proyecto.



	3.5. Resultados del instrumento de evaluación de las personas beneficiarias.




	D. DESARROLLO DEL PROYECTO




IMPORTANTE: En la siguiente tabla, incluya los resultados obtenidos junto con los indicadores utilizados para su medición. 

Adjunte en los anexos las copias de las Fuentes de Verificación

	1. Planificación:



	Objetivo General



	Objetivos Específicos.


	Resultados obtenidos 

	Indicadores objetivamente verificables (OIV)
	Fuentes de verificación (FV)

	OE1
	
	
	

	OE2
	
	
	


	2. Descripción de Actividades previstas


	Descripción detallada de Actividades 

Describa las actividades realizadas en el marco del proyecto con indicación de las posibles deviaciones sobre la planificación inicial.


	Actividad 1
	Descripción de la actividad y metodología
	Colectivos protagonistas que han participado en la actividad (cuantificados y desagregados por género y otras variables relevantes)

	
	
	

	Actividad 2
	Descripción de la actividad y metodología
	Colectivos protagonistas que han participado en la actividad (cuantificados y desagregados por género y otras variables relevantes)

	
	
	

	Actividad 3
	Descripción de la actividad y metodología
	Colectivos protagonistas que han participado en la actividad (cuantificados y desagregados por género y otras variables relevantes)

	
	
	

	Actividad 4
	Descripción de la actividad y metodología
	Colectivos protagonistas que han participado en la actividad (cuantificados y desagregados por género y otras variables relevantes)

	
	
	


	3. Temporalización de Actividades:



	Actividades 

Detallar el calendario en el que se han desarrollado las actividades del proyecto.

	
	E  
	F
	M
	A
	M
	J
	J
	A
	S
	O
	N
	D

	Actividad 1

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Actividad 2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Actividad 3

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Actividad 4

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	(Añadir filas en caso de que sea necesario)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	4. Descripción de recursos humanos y materiales


	4.1 ¿El proyecto ha dispuesto de personal profesional contratado?
	☐ Si
	☐ No

	Descripción de los profesionales dedicados contratados que han participado en el proyecto
Profesional

Tareas

Horas mensuales destinadas al proyecto



	4.2 ¿El proyecto ha dispuesto de personal voluntario?


	☐ Si
	☐ No

	4.3 Descripción de los medios técnicos y materiales utilizados para la ejecución del proyecto
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