[image: image1.emf]

Richiesta di partecipazione
Il /La sottoscritto/a 
Nome_______________________________________________  Cognome  ________________________________________

Nato/a il:_____________________________a: ______________________________________________Prov:  _____________
Telefono:_____________________________eMail: _____________________________________________________________

in qualità di
	(  Presidente
	(  Collaboratore

	(  Volontario
	( Altro (specificare_______________________)


dell’ Organizzazione (denominazione ) _____________________________________________________________________

	(  odv iscritta al registro regionale
	(  odv non iscritta al registro regionale

	(  organizzazione in via di costituzione
	(  altro (specificare) _____________________________


Chiede di essere iscritto/a a
“AVVIO, GESTIONE E RENDICONTAZIONE DI UN PROGETTO”. Seminario di approfondimento che si svolgerà presso la sede regionale dei CSV, via Liberiana 17 Roma.
A tal fine dichiara:

· di aver preso visione del documento Modalità di accesso (sul sito e  sul programma)
· di aver preso visione del programma del corso
Si autorizza il trattamento dei propri dati personali ai sensi del D. Lgs 196/2003 e successive modifiche, per le sole finalità legate alla realizzazione dei servizi richiesti con il presente modulo (informativa presente sul sito www.cesv.org).
Roma, lì









FIRMA









______________________________________
La preghiamo di rispondere ad alcune brevi domande per migliorare la nostra azione formativa
La sua organizzazione avvierà o ha appena avviato un progetto?

( Sì              ( No           
Se si, è un progetto finanziato?

( Sì              ( No           
Specificare titolo del bando e Ente finanziatore _____________________________________________________________
Corso organizzato da
CESV Centro di Servizi per il Volontariato     Via Liberiana, 17 - 00185 Roma

Tel: 06491340   Fax: 064461817   Sito: www.cesv.org    E-mail: formazione@cesv.org
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