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Por favor ENTREGUE este documento CON SU propuesta 
FORMULARIO DE PRESENTATIOóN DE LA PROPUESTO PARA LA NED
Usuarios de Mac:
Asegúrese de que el archivo no se abra en Apple "Vista previa". Para ver el formulario correctamente y guardar la información ingresada, se debe abrir en Adobe Reader o Acrobat. Puede descargar Adobe Reader de manera gratuita aquí: http://get.adobe.com/reader/
3. Dirección postal: 
4. Dirección - Calle (en caso de ser diferente):
Calle:
Ciudad:
Estado:
Pais:
Código postal:
Teléfono de oficina:
E-mail:
Teléfono celular:
Sitio web:
Fax:
Skype:
5.  ¿Su organización posee oficinas regionales?
En caso afirmativo, proporcione la lista:
Ciudad:
Pais:
Ciudad:
Pais:
Ciudad:
Pais:
6. ¿Su organización está incorporada o legalmente registrada?	
En caso afirmativo, por favor proporcione una copia del certificado de registro o incorporación, al enviar su propuesta.
7. ¿Su organización está afiliada a otra organización o partido político?
8. ENUMERE LOS MIEMBROS DEL CONSEJO DE DIRECTORES DE SU ORGANIZACIÓN, Y SUS POSICIONES (Director General, Secretario, Tesorero, Miembro, etc.):
Nombre
Título de la posición
¿Posición paga o voluntaria?
9.  ¿CUÁNTOS EMPLEADOS EXISTEN EN SU ORGANIZACIÓN?
10.  MENCIONE EL PERSONAL DE JORNADA PARCIAL Y COMPLETA, QUE TRABAJARÍA EN EL PROYECTO PROPUESTO, INCLUYENDO NOMBRES Y POSICIONES:
Nombre
Título de la posición
¿Posición paga o voluntaria?
11. ¿ALGÚN MIEMBRO DE SU CONSEJO O PERSONAL TRABAJA COMO EMPLEADO DE GOBIERNO?
12. ¿ALGUNA VEZ RECIBIÓ UN SUBSIDIO PROVENIENTE DE LA FUNDACIÓN NACIONAL PARA 
LA DEMOCRACIA?
13.  MENCIONE TODOS LOS SUBSIDIOS QUE SU ORGANIZACIÓN ACTUALMENTE RECIBE:
Subsidios y contratos de Estados Unidos:
Otorgante
Título del proyecto
Período del subsidio
End Date
Suma
Si necesita espacio adicional, por favor continúe la lista al final de la página 3.
Subsidios y contratos no provenientes de Estados Unidos:
Otorgante
Título del proyecto
Período del subsidio
End Date
Suma
Si necesita espacio adicional, por favor continúe la lista al final de la página 3.
14. ¿SU ORGANIZACIÓN RECIBE ALGUNA CONTRIBUCIÓN LOCAL QUE NO SEA UN SUBSIDIO?
15.  ¿SU ORGANIZACIÓN RECIBE, O ESPERA RECIBIR, INGRESOS PROCEDENTES DE ACTIVIDADES? (suscripciones, ventas de libros, honorarios por capacitación, etc.)
16.  EN CASO DE ENCONTRARSE EN LOS ESTADOS UNIDOS,
a)  ¿SU ORGANIZACIÓN POSEE UN ACUERDO DE ÍNDICE DE COSTOS INDIRECTOS NEGOCIADO
 (NICRA)? En caso afirmativo, adjunte una copia del acuerdo junto a su propuesta.
b) ¿Su organización opera como una organización exenta de impuestos 501 (c) (3)?
En caso afirmativo, adjunte una copia de su carta de determinación junto a su propuesta.
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