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NOMBRE DEL PROYECTO 

REGIÓN



1. Información general del proyecto 

	OMJ(s) colaboradora(s)
	

	Lugar de ejecución
	

	Fecha de inicio de actividad
	

	N° de jóvenes participantes 
	

	Presupuesto total solicitado 
	

	ODS vinculado
	


2. Descripción de la actividad 


3. Propósito vinculado a uno de los resultados de Juventudes Comprometidas. https://juventudescomprometidas.injuv.gob.cl/ 
	 


4. Alianza con OMJ
	NOMBRE DE INTITUCIÓN
	DESCRIPCIÓN DE LA COLABORACIÓN
[Rol, responsabilidades, aportes de cada uno] 

	INJUV 
	Ejemplo: Convocatoria, capacitaciones, compras de materiales y servicios para la ejecución

	
	

	
	

	
	



5. Actividades y plazos de ejecución propuestos (Declarar y describir las principales actividades del proyecto)

	 Actividad
	Detalle
	Responsable (Nombre e institución)
	Fecha de realización 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



6. Presupuesto de la actividad (máximo $500.000, compras según lineamientos de gastos por OC PNUD)

	Ítem presupuestario 
	Detalle de insumos/servicios a comprar
	Monto 
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