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INTRODUCCIÓN

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

FASE I 

DETECCIÓN DE NECESIDADES

1. Hoja de Observación
Fecha: _____   Lapso Académico: _______   Comunidad: __________________________________________
	Descripción de la Situación Observada en la Comunidad

	


2. Formato para la Sistematización del Diagnóstico
	N°
	Problema (Prioridad)
	Posible Solución
	Responsables del Seguimiento

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	


3. Jerarquización de la detección de necesidades posibles a solucionar de acuerdo con el perfil de conocimiento del Prestador de Servicio
	N°
	Síntomas
	Causas
	Diagnóstico
	Consecuencia o Pronóstico
	Control de Pronóstico

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	


4. Objetivos Propuestos para la Solución del Problema en la Comunidad
	Objetivo General
	Objetivos Específicos
	Metas
	Indicadores
	Medios de Verificación

	
	1.

	
	
	

	
	2.

	
	
	

	
	3.

	
	
	

	
	4.

	
	
	


5. Técnica e Instrumento de Recolección de la Información
	Técnica Empleada
	

	Instrumento de Recolección de Información
	

	Análisis Resultados 
	


6. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES – LAPSO: ________
	Título del proyecto:


	Actividades
	Enero
	Febrero
	Marzo
	Abril

	
	1
	2
	3
	4
	1
	2
	3
	4
	1
	2
	3
	4
	1
	2
	3
	4

	Diagnóstico en la comunidad
	
	
	x
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


7. PLAN DE APLICACIÓN
	Objetivos Específicos
	Actividad
	Cronograma (lugar y fecha)
	Recursos
	Horas Acreditables

	
	
	
	Talento Humano
	Materiales
	Institucionales
	

	1.


	1.1
1.2

1.3


	Comunidad o Institución involucrada
dd/mm/aa
	Ejemplo: Prestadores de servicio
Miembros de la Institución
	Ejemplo: Papel
Lápices

Colores


	Ejemplo: 

UNA 
Instituciones involucradas
	5

	2.


	2.1
2.2.
	
	
	
	
	

	3.


	3.1.
	
	
	
	
	

	4.


	4.1
	
	
	
	
	



FASE II

FORMULACIÓN Y EJECUCIÓN DEL PROYECTO
1.- Identificación
	Centro Local: 
	Vigencia del Proyecto
	Lapso Académico:

	
	Desde 
	Hasta

	

	Responsable Coordinación del Centro Local: 


	Unidad de Apoyo:


	Asesor Responsable del Proyecto: 

	Área Académica:
	Correo Electrónico:
	Teléfono:

	Título del proyecto: 



2.- Proponente (s) del Proyecto:

	Apellidos y Nombres
	Cédula de Identidad
	Correo Electrónico:
	Teléfono


	
	
	
	

	Ocupación
	Carrera
	Carrera que Cursa
	Código de Carrera

	
	
	
	


3.- Prestador (es) del Servicio Comunitario (Estudiante (s))
	Apellidos y Nombres
	Cédula de Identidad
	Correo electrónico
	Teléfono
	Carrera/Código

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


4.- Representantes de la Comunidad 
	Nombres Apellidos
	Cédula de Identidad
	Ocupación

	
	
	

	Institución
	Dirección
	Correo electrónico / teléfono

	
	
	


5.- Descripción General del Proyecto
	Título del Proyecto
	

	Área del Proyecto
	

	Población – Objetivo Impacto Social
	

	Descripción de la Comunidad
	

	Planteamiento del Problema
	

	Justificación
	

	Objetivo General
	

	Objetivos Específicos
	

	Recursos Requeridos y Fuentes de Financiamiento
	

	Alcance del Proyecto
	

	Participación de los Miembros de la Comunidad
	

	Este Proyecto Requiere Formación Específica
	

	Especifique la Formación Requerida
	


Actividades Desarrolladas  Lapso _______
Actividad 1: ___________________________________________   Fecha: ______ Lugar: ______________
	Inicio
	

	Desarrollo
	

	Cierre
	


Asistencia a la Comunidad
Nombre del Estudiante Prestador de Servicio: _______________________________________________
	Fecha
	Semana
	Actividades Desarrolladas por el Estudiante
	N° de horas
	Firma y Sello del Receptor de Servicio
	V°B° Asesor Académico

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Total:


	Relación del Proyecto de Servicio Comunitario con la Ley del Plan de la Patria

	


	Reflexión de la Experiencia

	


Firma del Estudiante

Prestador del Servicio Comunitario UNA

	Registro Fotográfico (Cada fotografía debe ir con su respectiva leyenda)


COMUNICACIONES

ANEXOS

Firma Miembro Comité Técnico Asesor (CTA)





Firma del Asesor por Área de Conocimientos





Firma Estudiante





SI





NO





Foto de actividad








