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Formulario III: INFORME DE AVANCE

	
	
	Fecha:
	--/--/--


	Área:                                                                                                  Nº de proyecto:                                      

	Titulo del Proyecto:

	Nombre y Apellido del Responsable:

(persona física o Jurídica)

	Correo Electrónico:

	Teléfono.                                                                                                 Celular:


1. – Estado de las actividades del proyecto

Según las etapas y actividades previstas en el Formulario II precise cuales se han realizado, especificando si las mismas han sufrido alguna modificación.
Copie el cronograma de actividades que ha presentado en el formulario II.
Detalle si la actividad sufrió modificaciones y especifique el estado de la actividad, consignar Si o NO en relación a si la ha realizado o no.
	MES


	Actividad
	Modificaciones de la actividad

(en el caso que corresponda)
	Estado de la actividad

	
	
	
	SI
	NO

	Diciembre/202x
	
	
	
	

	Enero/202x

	
	
	
	

	Febrero/202x

	
	
	
	

	Marzo/202x

	
	
	
	

	Abril/202x

	
	
	
	

	Mayo/202x

	
	
	
	

	Junio/202x

	
	
	
	


	MES


	Actividad
	Modificaciones de la actividad

(en el caso que corresponda)
	Estado de la actividad

	
	
	
	SI
	NO

	Julio/202x

	
	
	
	

	Agosto/202x

	
	
	
	

	Setiembre/202x

	
	
	
	

	Octubre/202x

	
	
	
	

	Noviembre/202x

	
	
	
	


2. Estado de las actividades del Proyecto que requieran DIFUSIÓN y PROMOCIÓN: funciones, presentaciones, charlas, seminarios, talleres, etc.
3.1.- Copie las actividades que ha presentado en el formulario II, especificando si fueron o no realizadas, o si está previsto realizarlas a futuro. En el caso que una actividad haya sufrido cambios relativos a Fecha, Hora o Espacio de presentación, puede replantearla en esta misma tabla. Si se trata de un cambio de Actividad, Departamento o Localidad, debe consignar que no realizó la actividad original y explicar los motivos en la tabla 2.2. En caso que la actividad suspendida haya sido sustituida por otra, especifíquelo en la tabla 2.3
	Actividad
	Departamento
	Localidad
O Barrio
	Espacio de presentación
	Fecha 
	Hora 
	Cantidad de Público 
	Realizada

	
	
	
	
	
	
	
	SI
	NO
	Pre-vista

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	
	
	
	


2.2 Sobre las Actividades suspendidas
Explicite el motivo por el cual no realizó ni realizará la Actividad (identifique la Actividad con el Nº que le asignó en la tabla anterior)
	Actividad Nº
	Motivo por el que no fue ni será realizada

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


2.3.- Si agregó actividades por fuera de las detalladas en Formulario II, especifique a continuación:
	Actividad
	Si corres-ponde:
	Departa-mento
	Localidad/

Barrio
	Lugar de presentación
	Fecha 
	Hora 
	Cantidad de Público 
	Realizada

	
	Nº Actividad que sustituye (tabla 3.1)
	
	
	
	
	
	
	SI
	NO
	Prevista

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


3. Señale las acciones de difusión  y comunicación realizadas

Detalle en el caso que corresponda:

	Tipo de

Promoción

Pauta publicitaria, folletos, afiches, volantes, etc.
	Canal de difusión
	Período de  Promoción
	Cantidad  de afiches volantes, cantidad de veces que se emitió la pauta.
	Público destinatario
	Especificar cómo fue mencionado el MEC

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


4. Ejecución del presupuesto

	Monto total asignado por el Fondo Concursable 
	$
	100%

	Monto ejecutado hasta la fecha
	$
	%

	Monto que resta por ejecutar
	$
	%


LA PRESENTACIÓN DEBERÁ REALIZARSE EN FORMULARIO ORIGINAL FIRMADO, y ENVIAR COPIA POR CORREO ELECTRÓNICO EN FORMATO WORD A: secretaria@fondoconcursable.mec.gub.uy y al encargado de su acompañamiento
	Responsable
	FIRMA
	ACLARACIÓN

	
	
	


PAGE  
4
Paraguay 1176 – Tel 29044642 / 29044337
www.fondoconcursable.mec.gub.uy –  secretaria@fondoconcursable.mec.gub.uy


[image: image1.jpg]