
 
 
 
   

 

 
AYUNTAMIENTO MUNICIPAL DE JIMA ABAJO 

 
FICHA DESCRIPTIVA DE PROYECTO 

Tipología Camino Vecinal 
 

1. Datos de la Comunidad 

1.1 Ubicación: 
Paraje/Sector    _________________________________________      
Sección/Barrio      _________________________________________ 
Municipio         _________________________________________        
Provincia   _________________________________________    
 

1.2 Área: 
 
 Urbana __________  Urbano-Marginal    __________ 
 Rural            __________ 
  
1.3 Informaciones generales de la comunidad: 
 
 Número de familias            
 Número de Habitantes          
 Distancia al municipio          
 Organizaciones existentes              
              
             
 
2. Información sobre el proyecto 
 
2.1 Descripción del Proyecto 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
 
2.2 Características de la idea de proyecto 

1.  Rehabilitación         
2.  Reemplazo    

 3.  Ampliación 
4.  Construcción          

 5.  Terminación                                                



 
 
 
   

 

 
2.3 Información Técnica del proyecto 
 
2.3.1 Si es Rehabilitación: 
Características del camino vecinal existente:        
              
 
Tramo del camino  Largo (mts)  Ancho (mts)    Punto Inicial Punto Final 
1._____________    _________   _________     _________        _________ 
2. _____________   _________   _________     _________ _________ 
3. _____________    _________  _________     _________ _________ 
 
Puentes existentes: 
Nombre    Largo (mts) Ancho (mts)  Tipo 
____________________  ________ ___________ _________ 
____________________  ________ ___________ _________   
Comentario general sobre el estado del camino y su mantenimiento : 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
 
2.3.2 Obras de rehabilitación  

 
Tramo del camino     Largo Requiere rehabilitación    Características rehabilitación 
1._______________    _____   SI____ NO____            ______________________ 
2.________________     _____   SI____ NO____             ______________________ 
3.________________     _____   SI____ NO____             ______________________ 
 
2.3.3 Obras de Construcción  
 
Componentes que comprende la infraestructura del proyecto. 
 
§ camino de __________m  de ancho y __________m   de longitud. 
§ Puentes: cantidad:_____Del tipo:________________________________________ 
§ Otras Obras de arte:__________________________________________________ 
 
Existe el trazado el camino:  SI____ NO____ 
2.4 Comunidades beneficiarias del proyecto___________________________________ 
 
2.5 Número de familias beneficiarias del proyecto______________________________ 
 
2.6 Existe disponibilidad de terreno para el proyecto____________________________ 
 



 
 
 
   

 

2.7 Que gestiones han hecho para resolver la necesidad: 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
 
2.8 Que propone aportar la comunidad para hacer el proyecto: 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
 
2.9 Que organización comunitaria se puede responsabilizar del proyecto : 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
 
3. Delegados del paraje/sector ante la Asamblea Seccional/Barrial: 
______________________________________________________________________ 
 
Observaciones: 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
_______________________  _______________________________  
Facilitador/a que llenó la ficha Delegado/a que suministró la  

información 


