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Kwestionariusz zgłoszenia

do udziału w projekcie

„Gdańska Sieć Partnerstw Lokalnych”
	Dane organizacji:

	1. nazwa
	

	2. adres
	

	3. kontakt (telefon, e-mail)
	

	4. główne obszary działania organizacji

	

	W imieniu organizacji działającej w dzielnicy Gdańska.......................................................

(proszę podać jakiej) do udziału  w projekcie zgłaszam :

	1. imię i nazwisko
	

	2. pełniona funkcja
	

	3. kontakt
	

	Czy zgłoszenie do udziału w projekcie jest kontynuacją  pierwszej edycji projektu Gdańska Sieć Partnerstw Lokalnych? 

	- NIE(
- TAK(
(Jeżeli tak, to proszę o wskazanie najważniejszych osiągnięć z pracy Asystenta Partnerstwa Lokalnego) w realizacji I edycji projektu.


	Prosimy krótko (max w 50 słowach) opisać oczekiwane wsparcie ze strony GFIS związane z pracą Asystentów Partnerstw:

	

	Osoba zgłaszająca:

	1. imię i nazwisko
	


( należy zakreślić właściwe

Uwaga!

Do kwestionariusza Zgłoszeniowego należy dołączyć:

1.  Rekomendację do pracy w projekcie  przygotowaną przez organizację zgłaszającą Asystenta Partnerstwa Lokalnego, w tym informację o dotychczasowych doświadczeniach 
w pracy animacyjnej.

2. Koncepcję pracy w dzielnicy zawierającą podstawowe kroki milowe. Sugerujemy zawarcie wskaźników jakościowych (jakiego rodzaju działania) i ilościowych (ile osób, ile organizacji).
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Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego 














