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EDUCACIÓN Y CULTURA

PROGRAMA JUVENTUD
	Formulario de solicitud 

Acción 3.1

- Iniciativas de grupo 

- Proyecto de Red

	

	Parte I Identificación y resumen del proyecto

	

	 Número de Proyecto:

	Solo para uso de la agencia nacional


	Fecha recepción

	

	Título propuesto para el proyecto

	Indica un título corto que identifique el proyecto 

	

	

	Tipo de Actividad

	Por favor, marca la casilla correspondiente al proyecto presentado.

	Tipo de proyecto
	 FORMCHECKBOX 
  iniciativa de grupo

	
	 FORMCHECKBOX 
  proyecto de red

	
	

	

	Duración del proyecto (El periodo de preparación de la solicitud no debe reflejarse aquí, sino en el apartado V-letras a y b de este formulario)

	Las fechas que se piden a continuación se refieren sólo a la realización de la actividad y a su preparación específica, una vez aprobado el proyecto, asi como a la evaluación (único período para el que cabe presentar gastos elegibles con cargo a la subvención). (Importante consultar esquema de la Guía del Usuario pág. 14). Deben reflejarse fechas precisas          

	Fecha inicio proyecto :
(incluyendo actividades preparatorias)
	    /      /    
	Fecha final proyecto :
(incluyendo la evaluación):
	    /      /    

	
Duración total del proyecto (en meses) :
	

	

	El proyecto tendrá lugar en:

	Dirección
	

	
	

	Código postal
	
	Ciudad
	

	Región
	
	País:
	


	Parte I. Identificación y resumen del proyecto (cont.)

	

	Temas principales para las actividades

	No marques mas de dos casillas, por favor

	 FORMCHECKBOX 
  Arte y cultura
	 FORMCHECKBOX 
  Marginación (en general)

	 FORMCHECKBOX 
  Medio ambiente
	 FORMCHECKBOX 
  Medidas antidelincuencia

	 FORMCHECKBOX 
  Defensa del patrimonio
	 FORMCHECKBOX 
  Información juvenil

	 FORMCHECKBOX 
  Desarrollo rural
	 FORMCHECKBOX 
  Política de juventud

	 FORMCHECKBOX 
  Desarrollo urbano
	 FORMCHECKBOX 
  Ocio para jóvenes

	 FORMCHECKBOX 
  Igualdad de oportunidades
	 FORMCHECKBOX 
  Jóvenes deportistas

	 FORMCHECKBOX 
  Antiracismo/Xenofobia
	 FORMCHECKBOX 
  Medios de comunicación

	 FORMCHECKBOX 
  Salud
	 FORMCHECKBOX 
  Solidaridad europea

	 FORMCHECKBOX 
  Antidrogas/abuso de sustancias
	 FORMCHECKBOX 
  Otros

	

	Resumen de actividades del proyecto

	Por favor, describe brevemente las actividades que incluye su proyecto (unas 50 palabras). 

	

	

	 Inclusión: consideraciones especiales y otra información

	¿Incluye vuestro proyecto grupo de jóvenes con necesidades especiales que debieran ser tomadas en consideración (problemas de movilidad, necesidades especiales por motivo de salud, zona geográfica, etc?

Si es así describe tales necesidades..

	


	Parte II. Solicitante

	

	A.  Detalles de la organización / grupo solicitante

	Nombre
	

	CIF/NIF
	

	Dirección
	

	Código postal
	
	Localidad  Provincia
	

	CCAA/Region
	
	País
	

	Correo electrónico
	
	Pag WEB
	

	Teléfono                                          
	
	Fax
	

	

	Persona autorizada a firmar el contrato en representación del solicitante (representante legal)

	Apellidos
	
	
	Nombre
	

	Cargo/función
	

	

	Persona responsable de la solicitud

	Apellidos
	
	
	Nombre
	

	Cargo/función
	

	Correo electrónico
	

	Teléfono
	
	Fax
	

	B. Perfil de la Organización o grupo solicitante

	Tipo
	 FORMCHECKBOX 
  Organización o asociación
	 FORMCHECKBOX 
  grupo

	Condición
	 FORMCHECKBOX 
  Gubernamental/Pública
	 FORMCHECKBOX 
  No gubernamental (ONG)
	 FORMCHECKBOX 
  Otros

	Ambito de su actividad
	 FORMCHECKBOX 
  Local
	 FORMCHECKBOX 
  Regional
	 FORMCHECKBOX 
  Nacional
	 FORMCHECKBOX 
  Internacional

	
	 FORMCHECKBOX 
  Organización no gubernamental (ONG) a nivel europeo

 (con organizaciones miembro en al menos 8 estados participantes en el programa)

	Por favor describe brevemente tu organización/grupo (actividades regulares, miembros, etc):

	

	¿Tu organización/grupo ha realizado ya actividades similares o recibido subvención en los programas de la Comisión Europea?

	 FORMCHECKBOX 
  No

	 FORMCHECKBOX 
  Si, en programa de JUVENTUD. Especifica la referencia del proyecto más reciente
	

	 FORMCHECKBOX 
  Si, otros (especifícalo)
	


	C.  Datos de tu organización/ asesor de apoyo (si es aplicable)

	Si fuera necesario contar con la ayuda de una organización/asociaciony/o un asesor que os asista en vuestras actividades, indique por favor sus datos de contacto:.

	

	Organización de apoyo

	Nombre
	

	Dirección
	

	Código postal
	
	Ciudad
	

	Región 
	
	País
	

	Correo electrónico
	
	Página Web
	

	Teléfono
	
	Fax
	

	Perfil

	Tipo
	 FORMCHECKBOX 
  Organización o asociación
	 FORMCHECKBOX 
  Grupo

	Condición
	 FORMCHECKBOX 
  Gubernamental/pública
	 FORMCHECKBOX 
  no gubernamental
	 FORMCHECKBOX 
  otros

	Ambito de la Organización
	 FORMCHECKBOX 
  local
	 FORMCHECKBOX 
  regional
	 FORMCHECKBOX 
  nacional
	 FORMCHECKBOX 
  internacional

	
	 FORMCHECKBOX 
  Organización no gubernamental (ONG) a nivel europeo 

 (con organizaciones miembros en al menos 8 estadosparrticipantes en el  programa)

	Por favor, describe brevemente la organización (actividades regulares, miembros, etc.):

	

	¿Ha realizado esta organización/grupo actividades similares o recibido subvención en el marco del programa de la Comisión Europea?

	 FORMCHECKBOX 
  No

	 FORMCHECKBOX 
  Si, JUVENTUD – especifica las referencias del contrato mas reciente
	

	 FORMCHECKBOX 
  Sí, otras especifícalo
	

	

	Asesor

	Apellidos
	
	
	Nombre
	

	Dirección
	

	Código Postal
	
	Localidad 
	

	Región
	
	País
	

	Correo electrónico
	

	Teléfono
	
	Fax
	


	Parte III. Organizacion(s)/ grupo(s) interlocultor(solo para proyectos de red))

	Por  favor, rellena esta página con datos de vuestra organización/grupo 

	

	A.  Datos de la organización/grupo interlocutor

	Nombre
	

	Dirección
	

	Código postal
	
	Localidad
	

	Región
	
	País
	

	   Correo electrónico
	
	Página web
	

	Teléfono
	
	Fax
	

	

	Persona encargada del proyecto (persona de contacto))

	Apellidos
	
	
	Nombre
	

	Cargo/función
	

	Correo electrónico
	

	Teléfono
	
	Fax
	

	

	B.  Perfil de la organizacion/grupo interlocutor/a

	Tipo
	 FORMCHECKBOX 
  organización o asociación
	 FORMCHECKBOX 
  grupo

	condición
	 FORMCHECKBOX 
  gubernamental/pública
	 FORMCHECKBOX 
  no gubernamental(ONG)
	 FORMCHECKBOX 
  otros

	Ambito de actividad
	 FORMCHECKBOX 
  local
	 FORMCHECKBOX 
  regional
	 FORMCHECKBOX 
  nacional
	 FORMCHECKBOX 
  internacional

	
	 FORMCHECKBOX 
  organización no gubernamental en el ámbito europeo

 (con organizaciones miembro en al menos 8 estados)

	Por favor, describe brevemente su organización ( actividades habituales, miembros, etc..):

	

	C. Acuerdo preliminar de la organización/grupo interlocutor/a

	El abajo firmante en representación de (repetir el nombre del interlocutor asociación/ )grupo



	

	Confirmo nuestra voluntad de participar en la preparación, realización y evaluación en el proyecto de red (repetir el título del proyecto  que figura en Parte I)

	

	Así como nuestro compromiso de reflejar el apoyo de la Unión Europea y alentar a los participantes a iniciar nuevas actividades juveniles.



	Nombre (en letras mayúsculas) :
	

	Fecha y lugar :
	
	Firma


	


	Parte IV.  Participantes en el proyecto

	En el programa JUVENTUD solo podrán participar jóvenes con edades comprendidad entre 15 y 25 años

	

	A.  Información acerca de los jóvenes que participan en el proyecto.

	

	País de residencia
	Número total de jóvenes
	Distribución por género
	Distribución por edades

	
	
	Masculino
	Femenino
	< 15
	15-17
	18-25
	> 25

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	
	
	
	
	

	

	B.  Consideraciones especiales y otra información.

	Si hay otra información de interés que se quiera añadir en relación con el grupo y/ o el proyecto, indicarla aquí, por favor.

	


	Nombre y apellidos
	Edad
	Sexo
	Dirección: calle, CP, municipio, provincia/Teléfono
	Nivel de estudios

(*) 
	Nivel socioeconómico(**) 
	Experiencia previa

(***) 

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     

	     

	     
	 
	     
	     
	     
	     


	

	


	Parte V.  Descripción del Proyecto

	Consultar la Guía del usuario, capítulo E

	Los siguientees apartados pretenden servir como guía para la descripción de las actividades. La información que se pide es muy importante a la hora de la selección y para la posterior ejecución del proyecto. Explicar, en particular, la implicación en cada fase del proyecto: preparación, ejecución y evaluación..


	A.  Contexto y motivación

Explicar: 

· Cómo surgió la idea del proyecto,

· Por qué quiere realizarlo.

B.  Preparación

Explicar qué tipo de preparación (reuniones, actividades, etc.) ha hecho y hará para preparar este proyecto

· Dentro de su propio grupo, 

· Con su/ s socio/s para un proyecto de red.

C. implicación de los participantes

Describir cómo se implican los jóvenes en las diferentes fases del proyecto:

· preparación,

· realización,

· seguimiento/ evaluación.

D.  Implicación de la organización de apoyo y/ o asesor (si procede))

Describir la implicación de la organización de apoyo y/ o el asesor durante las diferentes fases del proyecto en relación con, por ejemplo:

· formación de los jóvenes antes de establecer el proyecto,

· apoyo administrativo durante la preparación del proyecto,

· apoyo personal y/ o técnico durante la realización del proyecto,

· encuentro con lo jóvenes tras la realización del proyecto para ayudarles en la evaluación y seguimiento.

E.  Objetivos

Describir qué espera conseguir con este proyecto en relación con.:

· el desarrollo personal de los jòvenes participantes,

· la implicación de otros jóvenes y /o de la comunidad local,

· la nueva experiencia para los participantes y la comunidad local implicadas,

· las prioridades del programa JUVENTUD (ver la Guía del usuario, sección A.2).

F.  Beneficiarios

¿Quiénes se beneficiarán del proyecto además de los jóvenes participantes directamente implicados?

G.  Impacto en el ámbito local

Impacto del proyecto en su ámbito local. Explicar cómo se propone implicar a la comunidad local en su proyecto.

H.  Dimensión Europea

Describa la dimensión europea de su proyecto (ver la Guía del usuario, sección E.2).

I.  Programa de actividades

Describir las actividades concretas que se realizarán y cómo se adecuan a los objetivos. Adjunte un calendario y plan de trabajo.

J.  Seguimiento y evaluación

¿Cómo plantea hacer el seguimiento y la evaluación del proyecto?. Dar detalles en relación con.: 

· el aprovechamiento del impacto del proyecto,

· actividades de seguimiento,

· las posibilidades de establecer un proyecto de red después de la ejecución de la iniciativa de grupo




	Parte VI.  Presupuesto
	Todos los apartados en euros

	Para mayor información, consultar la tabla adjunta y las cantidades establecidas por la Agencia Nacional. Aquí se trata de un resumen. Debe adjuntar en hojas aparte desglose de las diversas partidas de gastos con indicación de costes unitarios y aporte de presupuestos de empresas, en su caso.

	

	

	Costes aceptados 
(a cumplimentar por la Agencia Nacional)

	Estimación de costes
	Total
	

	Especificar claramente los costes estimados y directamente relacionados con el proyecto (material, equipamiento, alquileres, etc.).

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Costes de viaje (70% del coste total) – solo para proyectos en red
	
	

	Total costes estimados
	
	

	

	Estimación de ingresos
	Partida del gasto que financiará
	Importe
	

	Instituciones públicas internacionales
	
	
	

	Instituciones nacionales, regionales o locales
	
	
	

	Donaciones privadas
	
	
	

	Otros recursos:
	
	
	

	- 
	
	
	

	- 
	
	
	

	Subvención solicitada al programa JUVENTUD
	
	

	Otra financiación de la Comisión Europea para este proyecto-especificar
	
	
	

	Cantidad que la entidad/ grupo aporta como financiación del proyecto
	
	

	Total ingresos estimados
	
	

	Tener en cuenta que el total de ingresos estimados debe ser igual al de gastos estimados.

	

	Firma del representante legal

	Nombre :
	

	Lugar y fecha :
	
	Firma

 :
	


	Justificación de los costes
	en euros


	A. Costes de viaje:  (solo para proyectos en red)

	Se recuerda que sólo se reembolsarán los billetes de tarifas reducidas (APEX, billetes de tren de segunda clase, etc).

	Organización/grupo
	Número de personas
	Origen
	Destino
	Tipo de transporte
	Coste

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	TOTAL
	


	Parte VII. Datos bancarios

	Recuerde que el titular de la cuenta debe coincidir con el beneficiario de la subvención

	

	Titular de la cuenta
	

	CIF / NIF
	

	Nombre del banco
	

	Sucursal
	

	Dirección
	

	Código Postal
	
	Localidad
	

	País
	

	Número de cuenta (20 dígitos)

	


	Parte VIII. Firma

	

	El abajo firmante certifica que toda la información que contiene esta solicitud es verdadera y exacta y que no se ha omitido ninguna información relevante.

Se autoriza, tanto a la Comisión Europea como a las Agencias Nacionales, a facilitar y utilizar los datos contenidos en este formulario para la gestión del Programa Juventud. Dicha información, tanto en papel como en soporte electrónico,  se utilizará respetando la privacidad individual. 

Se informará a la Agencia Nacional o a la Comisión Europea de cualquier cambio que afecte al proyecto.




	Organización/grupo solicitante

	Nombre
	

	
	

	Representante legal

	Nombre (mayusculas) :
	

	Fecha y lugar
	
	Firma


	

	Persona de contacto

	Nombre (mayusculas) :
	

	Fecha y lugar
	
	Firma


	


	Parte IX.  Declaración de honor

	Debe ser completada por la persona que actúe como representante legal en nombre del solicitante.

	Yo, el abajo firmante, certifico que la información contenida en la solicitud es correcta según mi mejor entender. 

Confirmo que mi organización tiene la capacidad financiera y operacional para llevar a cabo las actividades propuestas.

Tomo nota de que, según lo estipulado en los Artículos 93 y 94 de la Regulación Financiera aplicable al presupuesto general de la Comisión Europea 
, las subvenciones pueden no ser concedidas a los solicitantes que se encuentren en cualquiera de las siguientes situaciones:

a)
están en bancarrota o en cierre, tienen asuntos pendientes con los tribunales de justicia, tienen deudas impagadas, han sido suspendidos de actividades comerciales o están en una situación análoga comprendida en la legislación nacional;

b)
han sido condenados por ofensas relativas a su conducta profesional por los tribunales;

c)
han sido juzgados culpables por un delito profesional grave justificado por las autoridades;

d)
no han cumplido sus obligaciones de pago de las contribuciones de la seguridad social o de impuestos según las estipulaciones legales del país de residencia, del país donde se firma el contrato o del país en el que el contrato se va a desarrollar;

e)
han sido sujeto de causa penal por fraude, corrupción, pertenencia a organización criminal o cualquier otra actividad ilegal que vaya en detrimento de los intereses financieros de la Comunidad;

f)
siendo objeto de otro tipo de obtención económica o concesión de subvención financiada por los presupuestos comunitarios han incumplido gravemente el contrato por no atenerse a las obligaciones en él estipuladas.

No se concederá asistencia financiera a los solicitantes si, a la fecha de la concesión de la subvención:

· son objeto de un conflicto de intereses;

· si son culpables de falsedad de la información requerida por la autoridad contractual como condición para participar en el procedimiento de concesión de subvención, o rehusan proporcionarla.

· Confirmo que ni yo ni la organización/institución para la que actúo como representante legal estamos en cualquiera de las situaciones descritas y que soy consciente de las penas que pueden ser aplicadas según la Regulación Financiera en caso de hacer una declaración falsa.

En el caso de recibir la concesión de la subvención, autorizo a la Comisión a que publique los siguientes datos en su página web o en otro medio apropiado:

· el nombre del beneficiario de la subvención y los nombres de los socios del proyecto;

· el objeto de la subvención;

· la cantidad concedida como subvención



	Lugar :
	
	Fecha (día/mes/año) :
	

	
	

	
	

	Firma:
	
	Sello de la organización solicitante :

	Nombre en mayúsculas:
	

	Puesto/función :
	


	Antes de remitir la solicitud a la Agencia Nacional, asegúrese que el formulario de solicitud incluye su respectiva declaración de honor (que certifique que el solicitante no se encuentra en ninguna de las situaciones referidas en los Artículos 93 y 94 de la Regulación Financiera) cumplimentados debidamente y firmados por la persona autorizada como representante legal en nombre del solicitante.




PRESENTACION DE SOLICITUDES

Le recordamos que:

a) Las entidades de ámbito estatal lo harán directamente al Instituto de la Juventud (C/ Ortega y Gasset, 71 28006 Madrid)

b) Las entidades juveniles o grupos de jóvenes con implantación en una sola C. Autónoma lo harán en los organismos de Juventud de la C. Autónoma correspondiente, cuyas direcciones figuran a continuación.

Documentación que debe  adjuntarse con las SOLICITUDES.

(Sólo la primera vez que presenten una solicitud de subvención al programa Juventud)

1. Acreditación de los solicitantes.

1.1 Personas jurídicas:

a) Documento acreditativo de la persona responsable de la solicitud (DNI.), así como poder para actuar en nombre y representación de la persona jurídica solicitante.

b) Fotocopia de la tarjeta de identificación fiscal (C.I.F.)

c) Original o copia con el carácter de auténtica o fotocopia compulsada de los estatutos debidamente legalizados*.

d) Documento acreditativo de la inscripción de la entidad en el Registro administrativo correspondiente.

1.2. Grupos juveniles:

a) Documento acreditativo de la personalidad del solicitante (DNI), así como poder otorgado por el grupo para actuar en su representación.

· En caso de aprobación de la solicitud es necesario para la tramitación de la subvención estar al corriente en el cumplimiento de las obligaciones fiscales y de seguridad social. De acuerdo con el artículo 23.3 de la Ley General de Subvenciones(B.O.E. 18 de noviembre 2003) la presentación de una solicitud por parte del beneficiario conllevará la autorización al órgano gestor para recabar esta información. Por tanto no es necesario la aportación de estos certificados.
	Programa Juventud
	Acción 3.1 – Iniciativas de grupo 

	Normas de financiación


	Tipo de gasto / proyecto
	Beneficiario
	Base de financiación
	Importe

(Téngase en cuenta que las agencias nacionales pueden adaptar todos los importes)
	Norma de asignación
	Uso de la subvención comunitaria
	Obligación de justificación

A efectos de auditoría, todos los documentos deberán guardarse durante 5 años tras la finalización del proyecto

	Iniciativas de grupo

(1)
	Grupo / organización juvenil
	Cantidad fija
	Según la prioridad:

Prioridad 1 - hasta 10 000 euros

Prioridad 2 - hasta 7 500 euros

Prioridad 3 - hasta 5 000 euros
	Automática, a condición de que se respete la coherencia con el presupuesto estimativo
	Todos los gastos directamente relacionados con la realización del proyecto
	Resultados / logros que serán descritos en el informe final.

Lista de firmas de todos los participantes.

	Proyectos de creación de redes (2)
	Grupo / organización juvenil
	Cantidad fija
	10.000 euros + 70% costes de viaje.
	Automática, siempre que se mantenga la coherencia con el presupuesto estimativo
	Todos los gastos directamente relacionados con la realización de las actividades de creación de redes
	Coste del viaje de ida y vuelta. Utilice los medios y las tarifas más baratos (tarifa aérea APEX, billete de tren de 2ª clase)
Resultados / logros que serán descritos en el informe final.

Lista de firmas de todos los participantes.


Cifras en euro
(1)
La Comisión Europea ha fijado un máximo de referencia en 10 000 €

(2)
La Comisión Europea ha fijado un máximo de referencia en 10 000 €.

LISTADO DE  DIRECCIONES DE COMUNIDADES/CIUDADES AUTÓNOMAS
	CCAA
	Organismo
	Dirección
	CP -Localidad
	teléfono
	fax

	ANDALUCIA
	Instituto Andaluz de la Juventud
	C/Muñoz Olivé, 1 3ª pl.
	41001 - Sevilla
	955 035 724

955 035 719

955 035 708

955 035 720


	955 035 731

	ARAGON
	Depart. de Serv. Soc. y Familia

Instituto Aragonés de la Juventud
	C/Franco y Ló

pez,4
	50005 - Zaragoza
	976 714 995

976 714 964


	976 714 049

	ASTURIAS
	Instituto Asturiano de la Juventud
	c/ Calvo Sotelo, 5
	33007 - Oviedo
	985 108 358
	985 108 351

	BALEARES
	Dirección General de Juventud Islas Baleares
	JCE / Plaza Obispo Berenguer de Palou, 10

SVE / Joan Lluis Estelrich,9
	07003 - Palma de Mallorca
	971 176 475

971 176 465
	971177 169

	CANARIAS
	Dirección General de Juventud
	Avda. San Sebastian, 53-Edif.Principe Fellipe, 3ª planta-
	38003 Santa Cruz de Tenerife
	922474154
	922473533

	CANTABRIA
	Dirección General de Juventud
	c/ Vargas, 53, 7º
	39010 - Santander
	942 207 394
	942 208 119

	CASTILLA LA MANCHA
	Dirección General de Juventud 

Oficina Regional de Voluntariado
	Rda.Buenavista. 47 bajo 

Plaza Zocodover,7
	45005 – Toledo

45001 - Toledo
	925 288 974

925 265 304
	925 287 001

925 267 573

	CASTILLA Y LEON
	Dirección General de Juventud
	c/ Nicolás Salmerón, 5
	47004 - Valladolid
	983 411 741
	983 411 570

	CATALUÑA
	Secretaria General de Joventut
	c/ Calabria, 147
	08015 - Barcelona
	934 838 374

934 838 322


	934 838 362

	EXTREMADURA
	Dirección General de Juventud
	Travesía Rambla Santa Eulalia, 1
	06800 - Mérida (Badajoz)
	924 008 173
	924 008 167

	GALICIA
	Dirección Xeral de Xuventude
	Edificios Administrativos 

San Caetano, bloque 3,1ª
	15704 - Santiago de Compostela
	981 583 900
	981 583 942

	MADRID
	Dirección General de Juventud
	c/ Gran Vía, 10, 4º
	28013 - Madrid
	JCE 917 201 133 SVE 917 201 301
	JCE 917 201 223 SVE 917 201 301

	MURCIA
	Instituto de la Juventud de la Región de Murcia 
	Avda.Infante Don Juan Manuel,14, 2ª planta(JCE) 3ªplanta SVE
	30011 - Murcia
	968 357 269

968 357 264
	968 357 279

	NAVARRA
	Instituto Navarro de Deporte y Juventud
	c/ Arrieta, 25
	31002 - Pamplona
	848 427 840

848 427 898 
	848 423 628

	LA RIOJA
	Dirección General de Juventud 
	c/ Portales, 1
	26001 - Logroño
	941 261 832 941261 827
	941 256 120

	COMUNIDAD VALENCIANA
	Institut Valencia de la Joventut     
	c/ Hospital , 11
	46001 - Valencia
	963 985 922
	963 985 914

	PAÍS VASCO
	Dirección de Juventud y Acción Comunitaria
	c/ Donostia- San Sebastián, 1
	01010 - Vitoria -Gasteiz
	945 019 502
	 945 016 935

	CEUTA
	Casa de la Juventud
	Avda. Africa s/n
	51002 - Ceuta
	956 518 844
	956 510 295

	MELILLA
	Dirección General de Juventud
	C/Prim,2
	52001- Melilla
	952 681 950
	952 684 328


(*) Indicar los estudios cursados: Primaria (P) ; Secundaria (S); Universidad (U); Formación profesional (FP).


(**) Nivel socioeconómico: alto (A); medio (M); bajo (B); muy bajo (MB)


(***)Indicar el año y la sigla correspondiente al programa La Juventud con Europa (JCE) o Servicio voluntario europeo (SVE). Ej. ; JCE-98


� 	Regulación del Consejo No 1605/2002 (OJ L248 of 16/09/2002) y Regulación de la Comisión No 2342/2002 (OJ L357 of 31/12/2002). Disponibles en el Diario Oficial online en : � HYPERLINK http://europa.eu.int/eur-lex/en/oj/index-list.html ��� HYPERLINK "http://europa.eu.int/eur-lex" ��http://europa.eu.int/eur-lex��
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