ANEXO V. MEMORIA JUSTIFICATIVA PROGRAMA MAYORES 60 AÑOS
	ENTIDAD
	

	Nombre y apellidos de la persona que redacta la memoria
	

	En calidad de
	

	Teléfono de contacto
	

	Correo electrónico
	




¡¡INSTRUCCIONES PARA COMPLETAR LA MEMORIA!!
1. Este mismo documento se completará en los dos momentos de justificación:

· Diciembre: con los datos que se tengan hasta el momento (1º periodo).

· Julio: añadiendo al documento inicial los datos o información requerida (es decir, completando cada ficha de grupo que se ha rellenado previamente en la justificación del 1º periodo). También se reflejarán los aspectos que han cambiado de un periodo a otro, en el caso de que los haya, en el apartado “Observaciones” (SE SEÑALAN EN VERDE LOS APARTADOS A COMPLETAR EN LA JUSTIFICACIÓN FINAL)
			
2. Rellenar una ficha por grupo. El número de cada grupo debe coincidir con la relación presentada en la Solicitud: Anexo lll: Relación de grupos.

3. Añadir al documento tantas tablas como grupos (copiar y pegar la tabla en cada hoja)


DATOS PARTICIPACIÓN
	Nº TOTAL GRUPOS 
	
	PARTICIPACIÓN
REAL
	TOTAL
	HOMBRES
	MUJERES

	
	
	
	

	
	

	
	
	
EDAD MEDIA PARTICIPANTES

	


*Rellenar este apartado al finalizar el programa (Justificación final)

¿El número de grupos presentado en la solicitud y en la justificación es el mismo? 

	
	SÍ
	NO
	En caso negativo, especificar la diferencia

	PERIODO 1
	
	
	

	PERIODO 2
	
	
	




	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	GRUPO Nº
	 
	PERÍODO
	1º 
	2º
	 

	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 

	
	TIPO ACTIVIDAD
	
	

	 
	Días de la semana
	Lunes
	Martes
	Miércoles
	Jueves
	Viernes
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	Horario
	De:                                                 A:
	 

	
	Instalación
	
	

	 
	Fecha inicio
	 
	Fecha fin
	 
	 

	 
	Nº Sesiones            1º Periodo                  (1 OCT-30 NOV)
	 
	Nº sesiones      2º Periodo                      (1 DIC - 30 JUN)
	 
	Nº TOTAL SESIONES 1º Y 2º PERIODO
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	PARTICIPACIÓN 
	 
	 

	 
	 
	 
	Nº PARTICIP.
	MUJERES
	HOMBRES
	 
	 

	 
	 
	PREINSCRIPCIÓN
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	1º PERIODO
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	2º PERIODO
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	PART. REAL
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	1º PERIODO
	2º PERIODO
	 
	 

	 
	 
	EDADES
	Nº PARTICIP.
	EDADES
	Nº PARTICIP.
	 
	 

	 
	 
	60-64
	 
	60-64
	 
	 
	 

	 
	 
	65-60
	 
	65-60
	 
	 
	 

	 
	 
	70-74
	 
	70-74
	 
	 
	 

	 
	 
	75-79
	 
	75-79
	 
	 
	 

	 
	 
	80-84
	 
	80-84
	 
	 
	 

	 
	 
	85-89
	 
	85-89
	 
	 
	 

	 
	 
	90 o más
	 
	90 o más
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	OBSERVACIONES (antecedentes del grupo, modificaciones, características del grupo, aspectos de mejora, análisis de la asistencia…)
	 

	 
	1º Periodo:





	 

	 
	2º Periodo:






	 

	 



	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	GRUPO Nº
	 
	PERÍODO
	1º 
	2º
	 

	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 

	
	TIPO ACTIVIDAD
	
	

	 
	Días de la semana
	Lunes
	Martes
	Miércoles
	Jueves
	Viernes
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	Horario
	De:                                                 A:
	 

	
	Instalación
	
	

	 
	Fecha inicio
	 
	Fecha fin
	 
	 

	 
	Nº Sesiones            1º Periodo                  (1 OCT-30 NOV)
	 
	Nº sesiones      2º Periodo                      (1 DIC - 30 JUN)
	 
	Nº TOTAL SESIONES 1º Y 2º PERIODO
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	PARTICIPACIÓN 
	 
	 

	 
	 
	 
	Nº PARTICIP.
	MUJERES
	HOMBRES
	 
	 

	 
	 
	PREINSCRIPCIÓN
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	1º PERIODO
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	2º PERIODO
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	PART. REAL 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	1º PERIODO
	2º PERIODO
	 
	 

	 
	 
	EDADES
	Nº PARTICIP.
	EDADES
	Nº PARTICIP.
	 
	 

	 
	 
	60-64
	 
	60-64
	 
	 
	 

	 
	 
	65-60
	 
	65-60
	 
	 
	 

	 
	 
	70-74
	 
	70-74
	 
	 
	 

	 
	 
	75-79
	 
	75-79
	 
	 
	 

	 
	 
	80-84
	 
	80-84
	 
	 
	 

	 
	 
	85-89
	 
	85-89
	 
	 
	 

	 
	 
	90 o más
	 
	90 o más
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	OBSERVACIONES (antecedentes del grupo, modificaciones, características del grupo, aspectos de mejora, análisis de la asistencia…)
	 

	 
	1º Periodo:





	 

	 
	2º Periodo:
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