
 

DATOS DE CONTACTO 
 
Nombre del Centro Cultural: _____________________________________

 

 
Localidad:    _____________________________________

 

 
Municipio:    _____________________________________

 

 
Dirección:    _____________________________________

 

 
Código Postal:   _____________________________________

 

 
Teléfono:    _____________________________________

 

     
Fax:     _____________________________________

 

 
Email:     _____________________________________

 

 
Pagina Web:    _____________________________________

 

 

  
INFORMACIÓN 
 
Horario: 
   De verano:  _____________________________________ 
 
   De invierno:  _____________________________________ 
 
Titularidad: 
 

Pública:                  Local          Autonómica         Estatal 
 

Privada:  __________________________________________ 
 
Organigrama:  

Director: ___________________________________
 

 
    

Gerente: __________________________________  
    

Coordinador: _______________________________
 

 
  

 
 

Contacto:    _____________________________________
 

 



 

EDIFICIO  
 
Propiedad:                                 ______________________________________          
 
Superficie total:                          ______________________________________  
 
Número de plantas:                   ______________________________________  
 
Superficie por planta:                 ______________________________________  
 
Año de creación del servicio:     ______________________________________  
 
Año de última reforma:              ______________________________________
 
 
INSTALACIONES 
 
Aparcamiento:     si  no  
Espacio de lectura:     si  no  
Bar/Cafetería/Restaurante:   si  no  
Ordenadores:  

Para consulta:   si  no  
Para navegación/trabajo:  si  no  

WIFI:       si  no  
Punto de encuentro:    si  no  
Cine:       si  no  
Biblioteca:      si  no  

Salón de actos:     si  no  
Sala de exposiciones:    si  no  
Sala de conferencias:    si  no  
Servicio de información:    si  no  
Accesibilidad universal:        si                   no
Presentación o representación artística:           si                   no  

 
  

Personal adscrito al centro: _____________________________________ 
 
Cargo que desempeñan     

         
 2_________________    5_________________ 

 
    

     
 

   
 1_________________    4_________________ 

 
    

         
 3_________________    6_________________ 

 
    

         
   

    

 
 
Otras:                                                                 si                   no

 
  
Especificar:    _____________________________________ 
     

 
 
Teatro:                                                               si                  no

 
  

ruben
Tachado



Talleres profesionales:                      si           no  
 

OTRAS CARACTERÍSTICAS 
 
  

  
Medidas puerta de puerta de acceso:

 

 
Ancho:     _____________________________________

 

 
Alto:      _____________________________________

 

 
Dispone de:     

o Sala de exposición:           si  no  
o Sala polivalente:                                    si  no  
o Sala de cine:                                   si  no  h

 

 

SERVICIOS 
Conferencias/seminarios:            si  no  
Edición de catálogos:             si     no  
Talleres de animación:             si    no  

 
PROGRAMACIčN 
 
Dispone de programación estable:         
 
Principales actividades que se realizan: _______________________________ 
 
Talleres en marcha en este momento: _______________________________ 
 

Talleres de artes plásticas: _______________________________ 
 

Talleres de artes digitales:  _______________________________ 
 

Talleres de audiovisuales:  _______________________________  
 
Nuevas tecnologías:                     _______________________________ 
 

  Música:                                           Clásica            Moderna 
 

  Instrumentos, especificar:          _______________________________ 
   

          Otros talleres, especificar:             _______________________________ 
 

  

Aulas: 
           Número: _________      Superficie: __________m2 

Dotación por aula _______________________________ 
 

si                     no

Otras:     _____________________________________

 



 
 
Tipo de posicionamiento de las actividades e información de la 
infraestructura. 
 
 

o Web                                            si             no  
o Boletín                                          si   no  
o Prensa                                                   si   no  
o Radio                                                     si   no 
o Redes                                                    si   no  
o Publicaciones                                        si   no 
o Folletos                                                  si          no 

 

o Otros:                        ____________________________      

 

 

Observaciones/Anotaciones: 
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