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INFORME CONSOLIDADO DE ACTIVIDADES DE PROYECTOS DE VINCULACIÓN 
 

1. DATOS GENERALES 
Unidad académica/Facultad:  
Nombre del Programa:  
Nombre del Proyecto:  
Nombre del Coordinador:  
Nombre de los Docentes:  
Instituciones participantes:  
Período de informe: Septiembre 2017 – marzo 2018 N° de horas de vinculación: 
Fecha de elaboración:  Informe N°:  
Localización geográfica:  
Presupuesto referencial:  
Duración del proyecto: Desde:                                                   Hasta: 

 
2. Informe técnico de actividades del proyecto 
• DESCRIPCIÓN GENERAL DEL AVANCE DEL PROYECTO EN RELACIÓN CON LOS OBJETIVOS 

PREVISTOS Y SUS RESULTADOS. 
 

Objetivos Específicos previstos Resultados Esperados % de Ejecución 
Objetivo  específico 1   
Objetivo  específico 2   
Objetivo  específico 3   

100 % 

 
• ESTADO DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS EN EL PERIODO DECLARADO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
• ACTIVIDADES, RESULTADOS E INDICADORES CON EL GRADO DE CUMPLIMIENTO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Actividades ejecutadas para el cumplimiento de los 
objetivos propuestos 

Concluida  
En 

proceso 
No 

concluida 
Reprogramada 

     
     
     
     
     
     
     

Actividades ejecutadas para el cumplimiento 
de los objetivos propuestos 

Resultados Obtenidos Indicadores 
% de 

Cumplimiento 
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• CRONOGRAMA (Indicar los meses que corresponde) 

 

 
• RESULTADOS  

Detallar completamente los resultados obtenidos hasta la fecha de presentación del informe  
 
 

• IMPACTOS 
Describa los cambios positivos generados con el proyecto una vez que ha sido implementado (esto dependerá de la 
naturaleza del proyecto y su etapa de ejecución “indicadores”) 

 
3. EJECUCIÓN PRESUPUESTARIA 

 

REQUERIMIENTO 
PRESUPUESTO 

APROBADO POR 
C.P 

GASTO 
REALIZADO 

% GASTADO 
PRESUPUESTADO 

EVIDENCIA 

     
     

TOTAL     

 
 
4. OBSERVACIONES GENERALES RESPECTO A LA EJECUCIÓN DE LAS ACTIVIDADES, 

RESULTADOS Y/O PRESUPUESTO DEL PROYECTO 
 

5. ANEXOS 
 

• Listado de docentes (Facultad y Carrera a la que pertenece) y estudiantes participantes (Nombre, 
cédula, carrera, nivel) 

 
 

____________________________________________________ 
Firma y nombre del coordinador del proyecto 

 
 

____________________________________________________________________________ 
Revisado Comisión de Vinculación de la Facultad (Firma y sello) 

 
 

Fecha de entrega del informe:   
  

Actividades ejecutadas Mes 1        Mes 2 Mes 3 Mes 4, etc 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Actividad 1                 

Actividad 2                 

Actividad 3                 

Actividad 4                 


