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CONCURSO “PROMOCION DEL ENFOQUE DE GENERO Y LA
ASOCIATIVIDAD EMPRESARIAL DE LA MUJER RURAL EN COLOMBIA”

ANEXO No. 1.

FORMULARIO PARA LA POSTULACION DE ORGANIZACIONES DE
MUJERES POR PARTE DE ENTIDADES ACOMPANANTES

1. Datos personales del Postulante: Organizacion acompafiante que
postula a la Organizacién de Mujer Rural.

VARIABLE INFORMACION

Nombre de la entidad

Nombre del representante legal o
persona de contacto

Fecha de creacién de la organizacion

Objeto social

Relacione al menos tres de los socios
principales

Teléfonos

Celular

Fax

Correo electrénico

Direccion sede

Municipio

Departamento

Se debe anexar:

e Certificado de Camara de Comercio de la entidad acompafante no mayor a
30 dias.
e Portafolio de servicios/programas/proyectos




2. Datos personales de la Representante legal de la Organizacién de

Mujeres postulada.

VARIABLE

INFORMACION

Nombre de la Organizacion de Mujeres

Nombre del representante legal o
persona de contacto

Nacionalidad

Nivel educativo

Teléfonos

Celular

Fax

Correo electrénico

Direcciéon sede

Municipio

vereda

Departamento

Se debe anexar:

e Certificado de Camara de Comercio no mayor a 30 dias

e Copiadel RUT

3. Informacién de la organizacion de Mujeres y el proyecto productivo:

VARIABLE

INFORMACION

Informacién general/organizacional:

Afo de creacion

Tipo de organizacion  (Cooperativa,
precooperativa, asociacion, etc)

No. de socias

Qué las motivé a organizarse?

Cargos de las organizacion

Como se distribuyen las tareas las socias?

Cdmo surgi6 la idea de negocio?

Actividad econdémica realizada (produccién
primaria, agroindustria, artesanias,
servicios, comercio)

Qué actividades colectivas realizan para el
logro de su actividad econdémica?

Generan empleos? si es si, cuantos.

La Organizacion ha ejecutado directamente
algunos proyectos? de qué tipoy cuantos?




Produccion:

Relacione los productos o servicios que
ofrece la Organizacion.

Forma de produccion:

e Individual: en la propiedad de casa
socia
e Colectiva: en un solo sitio

Realizan procesos que les genere valor
agregado? relaciénelos. Ej: transformacion,
empaques, codigos de barra, etc.

Cuénto producen mensualmente?

Cual es la unidad de medida utilizada para
la produccion o venta, que les facilita
identificar la cantidad?

Aplican buenas précticas?

Se encuentran certificadas con alguna
norma?

Su negocio requiere tener permiso de
invima, codigo de barras, registro sanitario?
si es asi indigue si lo tienen.

Comercializacion:

Cémo es la presentacion del producto o
servicio?

En donde venden?

Mercado local: vereda o municipio
Mercado regional: departamentos
Mercado nacional

Mercado internacional

NUmero de clientes

Cuédles son las estrategias de mercadeo
utilizadas?

Administracion:

Tiene los libros de actas al dia?

Tienen el libro de socios al dia?

Llevan contabilidad?

Tiene manual de funciones?

Favor relacionar el nombre completo del contador, teléfono, celular y correo
electronico.




Las Organizaciones pueden utilizar la sigla NA (no aplica) cuando consideren que
en su actividad productiva no es necesario u obligatorio, pero no se deben dejar
espacios en blanco.

Se debe anexar un documento maximo de 2 hojas a doble cara en arial narrow 12,
gue describa como inici6 la actividad productiva, qué las motivé a asociarse, qué
experiencia tenian las socias, por qué escogieron la actividad productiva que
desarrollan actualmente, los obstaculos que tuvieron y como lo superaron, cual fue
el capital inicial y de dénde lo obtuvieron.

4. Informacién financiera del emprendimiento:

VARIABLE 2012 2013

Valor de las ventas anuales

Valor de los activos

Valor de la utilidad

Ingreso promedio por socia

Se debe anexar:Estados financieros comparativos 2012 — 2013: balance general,
y estado de resultados, firmado por contador publico con matricula profesional, o
copia de la declaracion de renta de 2012 y 2013.

5. Relacién de la Organizacién de Mujeres con la entidad acompafante:

VARIABLE INFORMACION

Fecha de inicio de la relacion con la
Organizacion:

Servicio que le ofrece o tipo de apoyo
gue le brinda la entidad postulante:

Linea de accién implementada para
fortalecer la autonomia econdémica de
las mujeres:

Nombre de la metodologia utilizada.

No. de talleres realizados:

No. de visitas de acompafiamiento
realizadas:

Productos o0 servicios mejorados o
nuevos surgidos a partir de la
implementacion de la linea de accion.

Impacto de la linea de accién con
enfoque de género en la generacion de
ingresos de las mujeres.

No. de aliados:

Total recursos invertidos:

Contrapartida de la Organizacion:




Se debe anexar:

e Descripcion detallada del proceso de desarrollo de capacidades adelantado
que demuestre que llevo a la organizacion a la innovacion de sus productos
o0 servicios ofrecidos, a nivel de contenidos, intensidad, estrategias
utilizadas, aliados y complementariedad de la intervencion, tipo de
acompafamiento brindado, duracion, ajustes y modificaciones efectuadas,
inversiones realizadas, resultados obtenidos, y demas informacion que
considere importante resaltar, en maximo 5 hojas a doble pagina en arial
narow 12.

6. Competitividad de la Organizacion:

VARIABLE INFORMACION

Descripcion de los productos o
servicios nuevos introducidos a partir
de la linea de acciébn con enfoque
diferencial de género.

Descripcion de las tecnologias o
sistema que facilite los procesos.

Describa las ventajas competitivas de la
Organizacion

Escriba la vision del negocio

Describa las estrategias implementadas
hacer sostenible y mejorar el proyecto
productivo.

En caso de ser la Organizacion de Mujer ganadora, en qué invertiria los recursos
la organizacion? Relacione el posible destino de la inversion:




Certificacion de lainversion de los recursos obtenidos con el premio:

Me comprometo a brindar a los organizadores del concurso tres cotizaciones de
las inversiones a realizar con los recursos del premio en caso de salir ganadora la
Organizacion que represento, que nos servira para fortalecer y/o mantener la
actividad econ6mica presentada en este evento, asi como entregar un informe del
uso de los fondos dentro de los dos meses posteriores a la fecha de premiacion, a
mas tardar el 15 de diciembre.

Fecha:

Firma de la representante legal de la Organizacion de Mujeres:

Las representantes legales de la entidad acompafante y la Organizacion de
Mujeres, certifican la veracidad de toda la informacion que consta en este
formulario de inscripcion para participar en el concurso “Promocién del enfoque de
género y la asociatividad empresarial de la Mujer Rural en Colombia”.




Ciudad y fecha de firma:

Organizacion Entidad Acompafiante

Nota: por cada organizacion de Mujeres que desee presentar la entidad
acompafante — maximo 3, debe ser diligenciado este anexo.



