


















 

 

MUNICIPALIDAD PUCON 
 DIDECO 
     

 
         FORMULARIO  DE  POSTULACION SUBVENCION MUNICIPAL AÑO 2025 

 

I.-    IDENTIFICACION  ORGANIZACION  POSTULANTE : 

 

          NOMBRE DEL PROYECTO: (debe ser corto, claro y tener relación con la peticion).

 _______________________________________________________________________   

           _______________________________________________________________________   

 
NOMBRE  DE  LA  
ORGANIZACIÓN  O 
INSTITUCION 

  

RUT. ORGANIZACION   

CORREO ELECTRONICO 
ORGANIZACIÓN  

  

LOCALIDAD  URBANA :                                 RURAL : 

       DATOS DEL PRESIDENTE ( A )  

 

NOMBRE Y APELLIDOS 
DEL PRESIDENTE 

 

R.U.T. PRESIDENTE   

DOMICILIO PRESIDENTE   

FONO PRESIDENTE   

CORREO ELECTRONICO 
ORGANIZACIÓN O 
INSTITUCION 

  

 

II.- OBJETIVO  DE  LA  SUBVENCION :  

 
 Marcar  con  una  “X”  el   objetivo  que  persigue  la  institución. 

 a)  Identidad y Cultura   ____________     b)  Deportes y Recreación     ____________ 

c)  Salud ____________  d) Educación    ____________ 

e)  Mejoramiento menor de  redes de agua comunitaria               ____________ 

f)  Equipamiento e infraestructura menor   __________  

g)  Seguridad Ciudadana   _________        h) Capacitación      _________ 

i) Cuidado y protección del medio ambiente  ________           

III.- RECURSOS  SOLICITADOS : 

 

 A.-Indicar monto de Subvención Solicitada para el año  2025   _______________ 



 

 

 B.- DESTINO  QUE  SE  LE  DARA  A LOS RECURSOS APORTADOS :   

 DETALLAR CADA UNO DE LOS GASTOS ASOCIADOS A LA EJECUCION DEL 

PROYECTO   

 
  ¿CUÁL ES EL PRESUPUESTO TOTAL DEL PROYECTO?  (Para poder definir el  
                        Monto aproximado del proyecto, deberá  como referencia cotizar. 
 
 

ITEM APORTE 
SOLICITADO 

APORTE 
BENEFICIARIOS 

OTROS 
APORTES 

TOTAL 

 (EN PESOS) (EN PESOS) (EN PESOS) (EN PESOS) 

INFRAESTRUCTURA 
MENOR 

    

 
 

    

 
OBRA VENDIDA 

    

 
 

    

IMPLEMENTACION 
 

    

 
 

    

MATERIALES  
 

    

 
 

    

 
OTROS ( fletes, 
traslados u otro) 

    

 
 

    

 

Mano de Obra 
    

 
 

    

PERSONAL 
HONORARIOS) 

    

 

 
    

 
 

    

 
TOTAL 

    

 
NOTA: El aporte del 10% DEBE REFLEJARSE EN LA Libreta de Ahorro.  
 
Para calcular el descuento del 10% debe multiplicar el precio original o total por 0.10, Ej. 1.800.000 x 0.10 = 
180.000.- 
 

   

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

C.- DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO: Detallar las características del proyecto 

presentado. (Detallar específicamente en que se invertirán los recursos 

solicitados, debe coincidir  según las cotizaciones adjuntas). 

                      ______________________________________________________________         _ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

            ______________________________________________________________         _ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

 

D.- JUSTIFICACIÓN DEL PROYECTO: Que problemas o situaciones resolverá el 

Proyecto.  Que se espera logar ( Breve reseña). 

           ______________________________________________________________         _ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

            ______________________________________________________________         _ 

  ____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 

          ____________________________________________________________________  

  

          E.-       POBLACIÓN BENEFICIARIA, DIRECTOS E INDIRECTOS:   Se deberá indicar el           

                      Grupo etareo  al que corresponden, ejemplo: grupos vulnerables, persona                  

                     con capacidades distintas, Adultos Mayores, mujeres, etc.  

____________________________________________________________________ 

  ____________________________________________________________________ 



 

 

  

 

 

 

                  F.-  PRODUCTOS Y RESULTADOS ESPERADOS   

1.______________________________________________________________ ____ 

  _2. _________________________________________________________________ 

  _3. ______________________________________________________________  __ 

  _4.____________________________________________________________    _ __ 

                      VALOR TOTAL DEL PROYECTO         MONTO 

   SUBVENCION SOLICITADA AL MUNICIPIO   ____      $      _____________ ___ 

 APORTE PROPIO)                     _                                  $       ___________     ___ 

COSTO TOTAL DEL PROYECTO  _       _________     $      _________     _____ 

 

       V.- TIEMPO DE EJECUCION DEL PROYECTO (  5 MESES, DENTRO DEL AÑO  

            CALENDARIO, DE ACUERDO AL REGLAMENTO  VIGENTE).          

 

                      VI.- INDIQUE A QUE OTRAS FUENTES DE FINANCIAMIENTO HA POSTULADO  

                           LA INSTITUCION EN  EL ÚLTIMO AÑO. 

_______________________________________        ____________   ______        _ 

_____________            ___________________________________________        __ 

____________________________________________________________________

__                                    _______       ______________________   _________        _ 

 

 RESPONSABILIDAD DE LA INFORMACIÓN: 

 

 

 

                                           ____________________________________ 
                  NOMBRE,   FIRMA  Y TIMBRE   
                   PRESIDENTE ORGANIZACION POSTULANTE 
                                                                         
 

 FECHA DE PRESENTACION PROYECTO  ___________________________________ 

 
 



 
 

 

 

MUNICIPALIDAD PUCON 

             DIDECO 

 

 

                                                                                                        ( anexo 1) 

 

 

ACTA ASAMBLEA PARA PRESENTACIÓN DE PROYECTO 

DE SUBVENCIÓN MUNICIPAL 2025  
 

 

 

 

 

En Pucón a ___________ de __________ 2025, se da inicio a la asamblea  

 

de la organización denominada _____________________________________ 

 

__________________________________, con la asistencia de ____________ 

 

socios, que abajo firman. 

 

 El objetivo de esta asamblea es decidir de manera participativa y 

transparente, las necesidades más urgentes de nuestra organización, con el fin 

de presentar un Proyecto al Municipio de Pucón para que éste sea financiado a 

través de una Subvención Municipal. 

 

 Se da la palabra a los socios asistentes, los cuales manifiestan por 

mayoría la intención de presentar  el Proyecto  denominado:                                                                                          

______________________________________________________________, 

se acuerda además que se solicitará una Subvención Municipal de 

$__________________y se aportará como organización 

$___________________________________________________.- 

 

Siendo las _________hrs, se da término a la asamblea. Concurren con su 

nombre, rut y firma, legitimando esta decisión, los siguientes socios. 

 

 

Nombres y Apellidos Rut Firma 

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

 

 

  

 

 

  

   



 

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 



MUNICIPALIDAD PUCON 
           DIDECO 
_______________________/                                     Anexo 2   
 

 

 
 
 

C A  R T A       C O M P R O M I S O      A P O R T E 
 
 
Mediante el presente documento, la organización denominada 

 

 

Se compromete a aportar con $ ________ en capital efectivo y 

acreditado en cuenta de ahorro, correspondiente al % ______ del 

costo total, Para la ejecución del proyecto denominado 

________________________________________________________, 

presentado a Subvención Municipal año 2025.- 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

PRESIDENTE 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 
SECRETARIO 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 

TESORERO 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 



 

 

 

MUNICIPALIDAD PUCON 

             DIDECO 

 

CARTA ACEPTACIÓN DEL REGLAMENTO 

DE POSTULACIÓN 

SUBVENCION MUNICIPAL 2025 
 

                                                                                                                                                     ANEXO 3 

NOMBRE ORGANIZACIÓN  POSTULANTE:………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

CARGO NOMBRE COMPLETO C. DE 

IDENTIDAD 

DOMICILIO FONO FIRMA 

PRESIDENTE      

SECRETARIO      

TESORERO      

 

 

Declaramos haber analizado los contenidos del REGLAMENTO DE POSTULACION A SUBVENCION MUNCIPAL AÑO 2025, estar conforme y aceptar los términos y 

condiciones establecidos por la Municipalidad de Pucón, así como también reconocer que la selección de proyectos postulados es inapelable  definitiva. Además de ser un 

recurso discrecional como apoyo a la organización. 



 
 
 MUNICIPALIDAD PUCON 
 DIDECO 
     _______________________/ 

                                                 Anexo 4  

 

RENDICIÓN DE CUENTAS  
SUBVENCION MUNICIPAL 2025 

 
 
Nombre proyecto   : __________________________________________ 
Responsable (presidente): __________________________________________ 
RUT Presidente                 : __________________________________________ 
Cargo     : __________________________________________ 
Teléfono de Contacto  : __________________________________________ 
Decreto que aprueba Convenio:______________________________________ 
Nº Cheque    : __________________________________________ 
Fecha Rendición   : __________________________________________ 
 

Detalle de Producto  Cantidad Fecha 
adquisición 

N° Boleta o 
Factura 

Valor Total 

     

     

     

     

     

     

     

     

Servicio Detalle Boleta 

Honorario 

Pago de impuesto 

    

    

    

 
 
 
  
   

 

 

 

 

 
 
 

PRESIDENTE 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 

SECRETARIO 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 

TESORERO 

ORGANIZACIÓN EJECUTORA 
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