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ZGŁOSZENIE NA AKADEMIĘ PARTYCYPACJI PUBLICZNEJ – FORMULARZ
	Tytuł APP:
	Akademia Partycypacji Publicznej

	Data i czas szkolenia:   
	16-18.10.2018r. (wtorek-czwartek)

	Miejsce szkolenia:
	Hotel Monttis, Sucha Beskidzka, ul. Spółdzielców 1


1. IMIĘ I NAZWISKO KANDYDATA: 

	

	Adres e-mail:
	

	Telefon:
	

	Specjalne potrzeby: 

(proszę w odpowiednim miejscu wpisać jakie)
	Przestrzeń dostosowana do niepełnosprawności ruchowych:
	

	
	Alternatywne formy materiałów:
	

	
	Zapewnienie systemu wspomagającego słyszenie:
	

	
	Zapewnienie tłumacza języka migowego:
	

	
	Specjalne wyżywienie:
	

	
	Skorzystanie z noclegu w pokoju dwuosobowym:
	16/17.10.2018 r.    □
	17/18.10.2018 r.   □

	
	Inne:
	


2. NAZWA ORGANIZACJI: 

	


3. MODUŁ RÓWNOŚCIOWY: potrzeby związane z przełamywaniem barier płci w zakresie udziału w procesie rozwoju kompetencji, w procesie stanowienia praw

	


· W celu udziału w Akademii Partycypacji Publicznej osoby zgłaszające się po raz pierwszy w ramach projektu „Skuteczna partycypacja publiczna NGO” muszą również złożyć w wersji papierowej (Związek Centralny Dzieła Kolpinga w Polsce, ul. Żułowska 51, 31-436 Kraków)  i/lub elektronicznej (ngo@kolping.pl) poniższe dokumenty - dokumenty dostępne na stronie www.partycypacjango.kolping.pl w zakładce dokumenty/:
· Regulamin_Załącznik_nr_1_formularz zgłoszeniowy 

· Regulamin_Załącznik_nr_2_deklaracja 

· Formularz_Załacznik_nr_1_zgoda na przetwarzanie danych 

· Formularz_Załącznik_nr_2_ankieta 

· Formularz_Załącznik_nr_3_oswiadczenie_NGO
Potwierdzam swój udział:……………………………………………… (data i podpis)
Wysyłając formularz zgłoszenia kandydat zobowiązuje się do pełnego uczestnictwa w Akademii Partycypacji Publicznej w pełnym wymiarze godzin w terminie wskazanym w opisie. W przypadku braku powiadomienia o rezygnacji z potwierdzonego udziału na co najmniej 5 dni przed rozpoczęciem APP organizator zastrzega sobie prawo do zaprzestania świadczenia danej osobie jakiejkolwiek formy wsparcia w ramach projektu. Przyjęcie na APP będzie potwierdzone przez Związek Centralny Dzieła Kolpinga 
w Polsce drogą elektroniczną lub telefonicznie.
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