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1. Nombre del o los evento a realizar:
1. _____________________________________________________________
2. _____________________________________________________________
3. _____________________________________________________________
2. Tipo de o los eventos a realizar:
· _________________________________________________________________
· _________________________________________________________________
· _________________________________________________________________
3. Objetivo del  o los eventos:
Objetivo del evento 1: ________________________________________________
Objetivo del evento 2: ________________________________________________
Objetivo del evento 3: ________________________________________________
4. Nombre el o los meses a ejecutar cada evento en el periodo establecido: 
Evento 1: mes_______________ desde (fecha) ______ hasta (fecha) ____ 
Evento 2: mes_______________ desde (fecha) ______ hasta (fecha) ____ 
Evento 3: mes_______________ desde (fecha) ______ hasta (fecha) ____ 
5. Tipo de importancia del evento (alta-media-baja):
Evento 1: _______________ 
Evento 2: _______________ 
Evento 3: _______________
6. Número aproximado de asistentes(total)que asistirán en cada evento:
Evento 1: _______________ 
Evento 2: _______________ 
Evento 3: _______________
7. ¿Evento realizado en otros años? 
SI ____          NO____
8. En caso de SI, poner acogida del evento realizado en años anteriores: 
Evento 1: Excelente____          Bueno____          Regular_____         Bajo_____
Evento 2: Excelente____          Bueno____          Regular_____         Bajo_____
Evento 3: Excelente____          Bueno____          Regular_____         Bajo_____
9. Motivo por el que desea repetir el o los eventos en este nuevo periodo
Evento 1: ___________________________________________________________________
Evento 2: ___________________________________________________________________
Evento 3: ___________________________________________________________________
10. Expectativas del evento a realizar 
Evento 1: __________________________________________________________________
Evento 2: ___________________________________________________________________
Evento 3: ___________________________________________________________________
11. Realizar un detalle del monto aproximado de cada evento
	(Nombre del evento)

	Detalle la necesidad de forma general (Material de promoción, alimentación, insumos, equipos, montaje, trasporte, etc.)
	Cantidad
	Total

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	Suma total del evento:
___________________



	(Nombre del evento)

	Detalle la necesidad de forma general (Material de promoción, alimentación, insumos, equipos, montaje, trasporte, etc.)
	Cantidad
	Total

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	Suma total del evento:
___________________



	(Nombre del evento)

	Detalle la necesidad de forma general (Material de promoción, alimentación, insumos, equipos, montaje, trasporte, etc.)
	Cantidad
	Total

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	Suma total del evento:
___________________



12. Observaciones considerables para realizar el o  los eventos: 
Evento 1:___________________________________________________________ 
Evento 2:___________________________________________________________
Evento 3:___________________________________________________________



______________________
Firma del responsable
Cargo

CC: (si es necesario)
Anexos (si es necesario):
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