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FORMATO DE PRESENTACION DE INICIATIVAS DE RESPONSABILIDAD SOCIAL
PARA ESTUDIANTES 2016

1. Titulo delainiciativa

2. Antecedentes de lainiciativa (explicar si el proyecto se vincula a una experiencia
previa que ya se viene ejecutando y/o describir si se tiene algun contacto con la

poblacion con la que se quiere colaborar)

3. Breve descripcion de la problemética a abordar (media pagina)




4. Descripcién de la poblacion con la que se colaborara

5. Objetivos de la propuesta: (general y especificos)

General:

Especificos:

6. Principales actividades a desarrollar

7. Tiempo aproximado de duracion de la propuesta y detalle de cronograma
de actividades (se puede adjuntar excel)

8. Presupuesto general en nuevos soles (se puede adjuntar excel)




9. De qué manera lainiciativa propuesta responde a necesidades o demandas
reales de la comunidad (pertinencia social, viabilidad y coherencia)

10. De qué manera lainiciativa propuesta contribuye a la formacién profesional
de los y las estudiantes involucrados (impacto en la formacién integral -
personal, ciudadana y profesional-, interdisciplinariedad, entre otras)

11. Responsables de la ejecucion (Nombres y codigos de los y las estudiantes,
facultades y especialidades a las que pertenecen, ciclo que estan cursando y
correo)

Nombre y apellidos

Cddigo de estudiante

Especialidad

Facultad

Ciclo que cursa

Correo

Nombre y apellidos

Cdédigo de estudiante

Especialidad

Facultad

Ciclo que cursa

Correo

Nombre y apellidos

Cdédigo de estudiante

Especialidad

Facultad

Ciclo que cursa

Correo




Nombre y apellidos

Cdodigo de estudiante

Especialidad

Facultad

Ciclo que cursa

Correo

Nombre y apellidos

Cdodigo de estudiante

Especialidad

Facultad

Ciclo que cursa

Correo

12. Datos del profesor(a) o jefe de practica que asesora la iniciativa (Nombre,
cbdigos, departamento académico y seccidn a la que pertenecen y datos de
contacto)

Nombre y apellidos

Cddigo de docente

Departamento
académico

Seccioén

Correo

Teléfono/anexo

Celular

13. Datos de contacto del coordinador o coordinadora del equipo

Nombre y apellidos

Cdédigo de estudiante

Ciclo que cursa

Especialidad

Facultad

Correo

Celular

Los formularios terminados deben ser enviados a dars@pucp.pe hasta el domingo 05
de junio.

Lima, abril de 2016


mailto:dars@pucp.pe

