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ANEXO II - MEMORIA EXPLICATIVA
Convocatoria de subvenciones a ayuntamientos para 
programas de intervención social con inmigrantes

Campaña_______________

Ayuntamiento

Número de plazas, periodo de apertura del Albergue y horario de atención

Periodo ejecución del Programa
Número de plazas Periodo de apertura  

del albergue Horario de funcionamiento
Hombres Mujeres

Objetivos

Garantizar la atención de las necesidades básicas a las personas inmigrantes que se desplazan al municipio en proceso de búsque-
da de empleo en la recolección de la aceituna, garantizando un servicio de alojamiento durante al menos dos días.

Número estimado de las personas destinatarias según sexo

Hombres Mujeres Total

Servicios a personas alojadas y no alojadas. Marque con una cruz los servicios que se ofrecerán

Personas destinatarias Desayuno Almuerzo Cena Kit alimentos Higiene personal Lavado de ropa Pago desplazamientos

Alojados

No alojados

Recursos humanos

Nº Cualificación
Hombres Mujeres

Temporalización
M.J. J.C. M.J. J.C.

1

2

3

4

5

Recursos materiales
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ANEXO II - MEMORIA EXPLICATIVA
Convocatoria de subvenciones a ayuntamientos para 
programas de intervención social con inmigrantes

Campaña_______________

Presupuesto desglosado de ingresos según fuentes de financiación, y de gastos por conceptos e importes

Conceptos de gasto Euros Fuentes de ingreso Euros

Diputación Provincial

Ayuntamiento

Otros (especificar)

Total Total

En ___________________________________________________, a ____________ de __________________________________ de ____________

	 El/La Técnico/a competente (indicar puesto)	 El/La Alcalde/sa

	 _________________________________________

	 Firmado ________________________________________	 Firmado ________________________________________
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