
ANEXO V - PLAN DE EMPRESA 
 

1.  DATOS PERSONALES Y PROFESIONALES 
 
1.1. NOMBRE Y APELLIDOS: ____________________________________________________________________ 
 
1.2. DOMICILIO PARTICULAR: ___________________________________________________________________ 
 
1.3. LOCALIDAD: ______________________________________________________________________________ 
 
1.4. CÓDIGO POSTAL: _______________________ 1.5 .TELÉFONO:_________________________________ 
 
1.6. N.I.F. Nº:______________________________ 1.7. Nº AFILIACIÓN S.S.: ___________________________ 
 
1.8. PROFESION/ES ANTERIOR/ES:_______________________________________________________________ 
 
 
 
 
1.9. FORMACIÓN PROFESIONAL, ACADÉMICA Y/O EN EL ÁREA EMPRESARIAL: _________________________ 
 
 
 
 
 
 1.10. EXPERIENCIA (EN SU CASO): 
 
 
 

 
 
2. PROYECTO 
 
2.1. ACTIVIDAD (BREVE DESCRIPCIÓN):  
 
2.2. LOCALIDAD ACTIVIDAD:____________________________ 2.3. PROVINCIA: ________________________ 
 
2.4. FORMA JURÍDICA:  ________________________________ 2.5. N.I.F.:_____________________________ 
 
2.6. FECHA DE COMIENZO DE LA ACTIVIDAD:  ___________________________________________ 
 
2.7. OBSERVACIONES:  _______________________________________________________________________ 
  
  

 
3. ÁREA COMERCIAL Y DE PRODUCCIÓN: 
 
3.1. DEFINICIÓN DE LOS PRODUCTOS O SERVICIOS: ________________________________________________ 
 
 
3.2. MERCADO POTENCIAL AL QUE SE DIRIGE (Posibles clientes):  
 
 
 
3.3. COMPETENCIA EXISTENTE:  



 
3.4. PRODUCCIÓN Y VENTAS EN EL PRIMER AÑO O PREVISIÓN (Breve descripción):  
 
 
 
 
 

 
3.5. PROMOCIÓN Y PUBLICIDAD    SI                  NO             ¿DE QUÉ MANERA?:  
 
  

 
3.6. OTROS MEDIOS DE CAPTACIÓN DE CLIENTES  
 
  
 
3.7. SISTEMA DE PAGO A PROVEEDORES:  

 
3.8. SISTEMA DE COBRO A CLIENTES:  
 
3.9. OBSERVACIONES:  
 
  
 
4.  LOCAL 
 
4.1. ¿NECESITA LOCAL?   SI               NO               4.2. ¿CUENTA CON ÉL?  SI              NO                
 
4.3. ¿ES DE SU PROPIEDAD O ES ARRENDADO?:  
 
4.4. ¿DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN SU DOMICILIO PARTICULAR?  SI                         NO 
 
4.5. DIRECCIÓN DE LA ACTIVIDAD:  
 
4.6. LOCALIDAD:                                                                              4.7.  PROVINCIA: 
  
4.8. TELÉFONO DEL NEGOCIO:  
 
4.9. OBSERVACIONES:  
 
 
5.  VEHÍCULOS 
 
5.1. ¿NECESITA VEHÍCULOS?  SI             NO                5.2.  ¿CUÁNTOS?:  
 
5.3. ¿DE QUÉ TIPO? (Turismo, diesel, industrial…):  
 
5.4. ¿CUENTA CON ÉL?   SI              NO   
  
 
5.5. OBSERVACIONES (Indicar si el vehículo se adquiera a través de financiera o leasing):  
 
  
  
  
 
 

    

  

  

  

  



6.  PROYECTO DE ACTIVIDAD  
 
 GASTOS SUBVENCIONABLES 
 
a) Seguridad Social      _____________________________________________ 
 
b) Otros tipos de gastos 

 - alquiler del local del negocio  _____________________________________________ 
 

 - Gastos de publicidad y propaganda (Máx 500€)
 ________________________________________ 

 

 - Gastos notariales    
 ______________________________________________ 

 

 - Altas de suministros (no se desarrollen en un domicilio particular)
 ________________________  

 

 - Honorarios técnicos por la redacción de los proyectos suscritos por técnicos competentes para 
obtener los títulos necesarios de acuerdo con la legislación sectorial para el inicio de la actividad y 
para la ejecución de las construcciones, obras o instalaciones necesarias.
 ________________________ 

 

 - Gastos derivados de actuaciones para cumplir las obligaciones en materia de seguridad y salud 
para la implantación y puesta en funcionamiento de la actividad. 
 ________________________ 

 
 INVERSIONES SUBVENCIONABLES 
 

 Maquinaria, mobiliario  __________________________________________________ 

 Vehículos industriales  __________________________________________________ 

 Equipos informáticos y periféricos _______________________________________________ 

 Acondicionamiento o reforma del local por terceros _________________________________ 
       
 

           TOTAL 
 
 
  
OBSERVACIONES:____________________________________________________________________________ 

 
           
              ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
 
7.  PLAN DE FINANCIACIÓN 
 
 FINANCIACIÓN PROPIA:                                                                    ---------------------------------- 
 
   FINACIACIÓN AJENA:                                                              --------------------------------- 
     
 Préstamo subvencionable:                       --------------------------------- 
   
  Otros préstamos de entidades financieras:                    --------------------------------- 
 
  Préstamos particulares:                       ---------------------------------- 



 
  AUTOFINANCIACIÓN (con beneficios que se obtengan)                   ----------------------------------- 
 
         
 
 
 OBSERVACIONES (Indicar si algún elemento del proyecto de inversión está sujeto a un contrato de           
leasing):   
 
 
 
 
 
 
8.  PREVISIÓN DE BENEFICIOS 
 
8.1. GASTOS:               MENSUAL      
  ANUAL (X 12) 
 
 Materiales a consumir                    ------------------   
 
  Personal (sueldos, salarios):                                     -------------------  
   
 Seguridad Social:        -------------------  
  
 Mantenimiento:        -------------------   
 
 Transportes:         --------------------  
  
 Financieros:         --------------------   
 
 Impuestos:         ---------------------  
  
 Otros gastos:         ---------------------  
  
 
    
   TOTALES                                                                                                              

 

 

 
8.2. INGRESOS: 
 
  Ventas      ------------------------  ------------------------  
 
  Otros ingresos    -------------------  ------------------------ 
 
     
    TOTALES                                                                                                                      
 
 
8.3. BENEFICIO O PÉRDIDA: 
 
  INGRESOS - GASTOS =                                                                                                                        
 
 

 

  

TOTAL 

 

  



8.4. OBSERVACIONES: -------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
9. CONTRATACIÓN DE PERSONAL 
 
9.1. AL INICIO DE LA ACTIVIDAD: ------------------------------------------------------------------------------ 
 
9.2. EN LOS SEIS PRIMEROS MESES: --------------------------------------------------------------------------- 
 
9.3. CARACTERÍSTICAS (categoría profesional, edad, jornada…): --------------------------------------- 

 
10. VALORACIÓN GLOBAL. CONCISA Y CLARA DEL PROYECTO: 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
11. OBSERVACIONES GENERALES 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 

………………………………………, a …………. de ……………………………… de 20.. 
 

(Firma) 
 

 
 

Fdo.: ………………………………………………. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


