
ANEXO IX

MEMORIA XUSTIFICATIVA 
SI436A – PROGRAMA DO PLAN CORRESPONSABLE NO ÁMBITO LOCAL

DATOS DA ENTIDADE SOLICITANTE
ENTIDADE LOCAL NIF

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

EN CALIDADE DE (CARGO/POSTO QUE DESEMPEÑA)

1. DENOMINACIÓN DA MEDIDA OU PROGRAMA: 

2. RELACIÓN DAS ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES REALIZADAS: (relacionar as actuacións ou actividades singularizadas e independentes con 
substantividade e características propias polo seu contido e/ou temporalización)

2.1. BOLSAS DE COIDADO (deberase cubrir unha fila por cada actuación realizada)

DENOMINACIÓN DA/S 
ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES 

QUE SE VAN DESENVOLVER

LUGAR DE 
DESENVOLVEMENTO 

(*)

MUNICIPIO DE 
DESENVOLVEMENTO DATA INICIO DATA FIN Nº DE HORAS/

DÍA

PRESTOUSE EN 
DÍAS FESTIVOS 
OU EN FIN DE 

SEMANA?

SI NON

(*) Indicar se se prestou nos domicilios das familias ou en instalacións públicas

2.2. PLANS DE SENSIBILIZACIÓN E FORMACIÓN EN CORRESPONSABILIDADE (deberase cubrir unha fila por cada actuación realizada)

DENOMINACIÓN DA/S 
ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES 

QUE SE VAN DESENVOLVER

LUGAR DE 
DESENVOLVEMENTO 

(*)

MUNICIPIO DE 
DESENVOLVEMENTO DATA INICIO DATA FIN Nº DE HORAS/

DÍA

FACILITOUSE A 
FORMACIÓN EN 

LIÑA?

SI NON

3. DESCRICIÓN (descrición detallada das actuacións realizadas, bolsas de coidado e/ou plans de formación).



ANEXO IX 
(continuación)

4. DESAGREGACIÓN DOS CUSTOS DIRECTOS DE PERSOAL: cubrir, segundo proceda, os custos salariais e de cotas a Seguridade Social que a entidade solicitante vaia contratar directamente como persoal propio (4.1) 
ou os custos de persoal para o caso de contratación externa (4.2.), correspondentes a cada unha das persoas que van participar na realización da medida.

4.1. PERSOAL PROPIO DA ENTIDADE LOCAL

CUSTOS DE PERSOAL

Nº DE 
ORDE

NOME DA PERSOA 
CONTRATADA PARA O 

DESENVOLVEMENTO DA 
ACTIVIDADE

PERFIL 
PROFE
SIONAL

*

SEXO IDADE

PERSOA EMPREGADA 
(LONGA DURACIÓN, 

VÍTIMA VIOLENCIA DE 
XÉNERO, REFUXIADA 

OUTRAS ...)

TIPO DE 
CONTRATO

TIPO XORNADA 
TRABALLO

Nº HORAS DA 
XORNADA/DÍA

DATA INICIO 
CONTRATO 
(dentro de 

período 
subvencionabl

e)

DATA FIN 
CONTRATO 
(dentro de 

período 
subvencionabl

e)

RETRIBUCIÓNS 
SALARIAIS

COTIZACIÓNS 
SEGURIDADE 

SOCIAL

TOTAL  

4.2. CONTRATACIÓN EXTERNA

Nº DE 
ORDE

NOME DA PERSOA 
CONTRATADA PARA O 

DESENVOLVEMENTO DA 
ACTIVIDADE

PERFIL 
PROFE
SIONAL

*

SEXO IDADE

PERSOA EMPREGADA (LONGA 
DURACIÓN, VÍTIMA VIOLENCIA 

DE XÉNERO, REFUXIADA 
OUTRAS ...)

TIPO DE 
CONTRATO

TIPO XORNADA 
TRABALLO

Nº HORAS DA 
XORNADA/DÍA

DATA INICIO 
CONTRATO 
(dentro de 

período 
subvencionable)

DATA FIN 
CONTRATO 
(dentro de 

período 
subvencionable)

CUSTO 
(IVE ENGADIDO)

TOTAL  

* 
A- TASOC 
B- Monitoras/es de ocio e tempo libre 
C- TAFAD 
D- Educación Infantil 
E- Auxiliares de gardería e xardín de infancia 
F- Técnica/o Superior en Educación Infantil 
G- Técnica/o Superior en Animación Sociocultural e Turística 
H- Técnica/o superior en Enseñanza e Sociodeportiva 
I- Técnica/o Superior en Integración Social 
J- Auxiliar de Educación Infantil 
K- Auxiliar de Xardín de Infancia 
L- Algún dos perfís do artigo 6.4 



ANEXO IX 
(continuación)

5. PARTICIPANTES

5.1. BOLSAS DE COIDADOS

FAMILIAS PARTICIPANTES NO PROGRAMA SUBVENCIONADO

 
FAMILIAS 

PARTICIPANTES 
(TOTAL) 

Nº FAMILIAS MONOPARENTAIS PARTICIPANTES Nº FAMILIAS NUMEROSAS FAMILIAS REFUXIADAS

VÍTIMAS DE 
VIOLENCIA DE 
XÉNERO EN 

CALQUERA DAS 
SÚAS FORMAS

MULLERES 
SITUACIÓN DE 
DESEMPREGO

MULLERES MAIORES 
DE 45 ANOS 

FAMILIAS EN QUE 
EXISTAN OUTRAS 

CARGAS 
RELACIONADAS COS 

COIDADOS

FAMILIAS RENDA 
INFERIOR A 3 VECES 

O IPREM
PROXENITORA PROXENITOR

MENORES ATENDIDOS OU  PARTICIPANTES NO PROGRAMA SUBVENCIONADO

TRAMOS DE IDADE DE MENORES ATENDIDOS/AS
Nº DE PERSOAS MENORES DE  ATA 16 

ANOS PARTICIPANTES (HOMES)
Nº DE PERSOAS MENORES DE  ATA 16 

ANOS PARTICIPANTES (MULLERES) TOTAL

DE 0 A 3 ANOS (SEN INCLUÍR 3 ANOS)

DE 3 ANOS A 6 ANOS (SEN INCLUÍR 6 ANOS)

DE 6 ANOS A 12 ANOS (SEN INCLUÍR 12 ANOS)

DE 12 ANOS A 14 ANOS (SEN INCLUÍR 14 ANOS)

DE 14 ANOS ATA 16 ANOS

TOTAL MENORES ATENDIDOS



ANEXO IX 
(continuación)

NÚMERO DE PERSOAS PARTICIPANTES (PLANS DE SENSIBILIZACIÓN E FORMACIÓN EN CORRESPONSABILIDADE)

HOME IDADE MULLERES IDADE TOTAL

5.2. PLANS DE FORMACIÓN

SE A ACTIVIDADE XERA INGRESOS EN CONCEPTO DE TAXAS DE INSCRICIÓN, MATRÍCULAS OU EQUIVALENTES

CONCEPTO DA AXUDA IMPORTE (€) REVERTE A TAXA NO PROPIO PLAN CORRESPONSABLES (*)

SI NON

SI NON

SI NON

*En caso afirmativo, achegar a documentación xustificativa: facturas e impreso según modelo que figura na páxina web da Secretaría Xeral de Igualdade

6. PUBLICIDADE E DIVULGACIÓN (Describir a publicidade e divulgación realizada, materiais e medios utilizados)



ANEXO IX 
(continuación)

SINATURA DA PERSOA REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de

Secretaría Xeral da Igualdade
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Servidor Repositorio Solicitude
webadm
D:20050609192621Z
DATOS DA ENTIDADE SOLICITANTE
ENTIDADE LOCAL
NIF
E, NA SÚA REPRESENTACIÓN
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
EN CALIDADE DE (CARGO/POSTO QUE DESEMPEÑA)
1. DENOMINACIÓN DA MEDIDA OU PROGRAMA: 
2. RELACIÓN DAS ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES REALIZADAS: (relacionar as actuacións ou actividades singularizadas e independentes con substantividade e características propias polo seu contido e/ou temporalización)
2.1. BOLSAS DE COIDADO (deberase cubrir unha fila por cada actuación realizada)
DENOMINACIÓN DA/S
ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES
QUE SE VAN DESENVOLVER
LUGAR DE DESENVOLVEMENTO
(*)
MUNICIPIO DE DESENVOLVEMENTO
DATA INICIO
DATA FIN
Nº DE HORAS/DÍA
PRESTOUSE EN DÍAS FESTIVOS OU EN FIN DE SEMANA?
(*) Indicar se se prestou nos domicilios das familias ou en instalacións públicas
2.2. PLANS DE SENSIBILIZACIÓN E FORMACIÓN EN CORRESPONSABILIDADE (deberase cubrir unha fila por cada actuación realizada)
DENOMINACIÓN DA/S
ACTUACIÓNS OU ACTIVIDADES
QUE SE VAN DESENVOLVER
LUGAR DE DESENVOLVEMENTO
(*)
MUNICIPIO DE DESENVOLVEMENTO
DATA INICIO
DATA FIN
Nº DE HORAS/DÍA
FACILITOUSE A FORMACIÓN EN LIÑA?
3. DESCRICIÓN (descrición detallada das actuacións realizadas, bolsas de coidado e/ou plans de formación).
4. DESAGREGACIÓN DOS CUSTOS DIRECTOS DE PERSOAL: cubrir, segundo proceda, os custos salariais e de cotas a Seguridade Social que a entidade solicitante vaia contratar directamente como persoal propio (4.1) ou os custos de persoal para o caso de contratación externa (4.2.), correspondentes a cada unha das persoas que van participar na realización da medida.
4.1. PERSOAL PROPIO DA ENTIDADE LOCAL
CUSTOS DE PERSOAL
Nº DE ORDE
NOME DA PERSOA CONTRATADA PARA O DESENVOLVEMENTO DA ACTIVIDADE
PERFIL PROFESIONAL*
SEXO
IDADE
PERSOA EMPREGADA (LONGA DURACIÓN, VÍTIMA VIOLENCIA DE XÉNERO, REFUXIADA OUTRAS ...)
TIPO DE CONTRATO
TIPO XORNADA TRABALLO
Nº HORAS DA XORNADA/DÍA
DATA INICIO CONTRATO (dentro de período subvencionable)
DATA FIN CONTRATO
(dentro de período subvencionable)
RETRIBUCIÓNS SALARIAIS
COTIZACIÓNS SEGURIDADE SOCIAL
TOTAL                  
4.2. CONTRATACIÓN EXTERNA
Nº DE ORDE
NOME DA PERSOA CONTRATADA PARA O DESENVOLVEMENTO DA ACTIVIDADE
PERFIL PROFESIONAL*
SEXO
IDADE
PERSOA EMPREGADA (LONGA DURACIÓN, VÍTIMA VIOLENCIA DE XÉNERO, REFUXIADA OUTRAS ...)
TIPO DE CONTRATO
TIPO XORNADA TRABALLO
Nº HORAS DA XORNADA/DÍA
DATA INICIO CONTRATO (dentro de período subvencionable)
DATA FIN CONTRATO
(dentro de período subvencionable)
CUSTO
(IVE ENGADIDO)
TOTAL                  
*
A- TASOCB- Monitoras/es de ocio e tempo libreC- TAFADD- Educación InfantilE- Auxiliares de gardería e xardín de infanciaF- Técnica/o Superior en Educación InfantilG- Técnica/o Superior en Animación Sociocultural e TurísticaH- Técnica/o superior en Enseñanza e SociodeportivaI- Técnica/o Superior en Integración SocialJ- Auxiliar de Educación InfantilK- Auxiliar de Xardín de InfanciaL- Algún dos perfís do artigo 6.4 
5. PARTICIPANTES
5.1. BOLSAS DE COIDADOS
FAMILIAS PARTICIPANTES NO PROGRAMA SUBVENCIONADO
FAMILIAS PARTICIPANTES
(TOTAL) 
Nº FAMILIAS MONOPARENTAIS PARTICIPANTES  
Nº FAMILIAS NUMEROSAS
FAMILIAS REFUXIADAS
VÍTIMAS DE VIOLENCIA DE XÉNERO EN CALQUERA DAS SÚAS FORMAS
MULLERES SITUACIÓN DE DESEMPREGO
MULLERES MAIORES DE 45 ANOS 
FAMILIAS EN QUE EXISTAN OUTRAS CARGAS RELACIONADAS COS COIDADOS
FAMILIAS RENDA INFERIOR A 3 VECES O IPREM
PROXENITORA
PROXENITOR
MENORES ATENDIDOS OU  PARTICIPANTES NO PROGRAMA SUBVENCIONADO
TRAMOS DE IDADE DE MENORES ATENDIDOS/AS
Nº DE PERSOAS MENORES DE  ATA 16 ANOS PARTICIPANTES (HOMES)
Nº DE PERSOAS MENORES DE  ATA 16 ANOS PARTICIPANTES (MULLERES)
TOTAL
DE 0 A 3 ANOS (SEN INCLUÍR 3 ANOS)
DE 3 ANOS A 6 ANOS (SEN INCLUÍR 6 ANOS)
DE 6 ANOS A 12 ANOS (SEN INCLUÍR 12 ANOS)
DE 12 ANOS A 14 ANOS (SEN INCLUÍR 14 ANOS)
DE 14 ANOS ATA 16 ANOS
TOTAL MENORES ATENDIDOS
NÚMERO DE PERSOAS PARTICIPANTES (PLANS DE SENSIBILIZACIÓN E FORMACIÓN EN CORRESPONSABILIDADE)
HOME
IDADE
MULLERES
IDADE
TOTAL
5.2. PLANS DE FORMACIÓN
SE A ACTIVIDADE XERA INGRESOS EN CONCEPTO DE TAXAS DE INSCRICIÓN, MATRÍCULAS OU EQUIVALENTES
CONCEPTO DA AXUDA
IMPORTE (€)
REVERTE A TAXA NO PROPIO PLAN CORRESPONSABLES (*)
*En caso afirmativo, achegar a documentación xustificativa: facturas e impreso según modelo que figura na páxina web da Secretaría Xeral de Igualdade
6. PUBLICIDADE E DIVULGACIÓN (Describir a publicidade e divulgación realizada, materiais e medios utilizados)
SINATURA DA PERSOA REPRESENTANTE
Lugar e data
,
de
de
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