
foro SOCIAL URBANO
PROPOSTA DE ACTIVIDAD

	Nombre completo (nombre, apellidos)

	    

	Dirección

	     

	Para brasileños o residentes en Brasil

	RG :       
	CPF :       

	Para extranjeros no residentes

	Nacionalidad:           
	Pasaporte:      
	Válido hasta:            

	E-mail:

	     

	Entidad:

	     

	Título de la actividad propuesta :

	     

	Tipo de actividad

	 FORMCHECKBOX 
 Mesa redonda, panel, debate
	 FORMCHECKBOX 
 Exposición de fotos o carteles

	 FORMCHECKBOX 
 Proyección de película, vídeo
	 FORMCHECKBOX 
 Kiosco, stand

	 FORMCHECKBOX 
 Música, teatro
	 FORMCHECKBOX 
 Reunión, taller

	 FORMCHECKBOX 
 Otro. Especificar:      

	Descripción de la actividad (objetivos, participantes, dinámica, etc.) – max. 250 palabras

	     

	Público estimado

	     

	Lengua(s) en que se desarrollará la actividad

	 FORMCHECKBOX 
 Portugués
	 FORMCHECKBOX 
 Ingles
	 FORMCHECKBOX 
 Español
	 FORMCHECKBOX 
Francés
	 FORMCHECKBOX 
 Otra. ¿Cual?      

	¿Tu entidad dispone de recursos para traducción durante la actividad?

	 FORMCHECKBOX 
 Si      FORMCHECKBOX 
 No      FORMCHECKBOX 
 Tal vez      FORMCHECKBOX 
 No sé. En caso positivo, para que lenguas?      

	¿Tu entidad tiene gente que podría ayudar en la traducción para otras actividades? En caso positivo, para que lenguas?      

	Infraestructura necesaria (siendo la actividad auto-gestionada, la Comisión de Programación ayudará a obtener equipos únicamente en casos excepcionales)

	 FORMCHECKBOX 
 Computador
	 FORMCHECKBOX 
 Pantalla de proyección

	 FORMCHECKBOX 
 Proyector
	 FORMCHECKBOX 
 Kiosco, stand

	 FORMCHECKBOX 
 Área para exposición 
Extensión:      
	 FORMCHECKBOX 
 Paneles para exposición. 
¿Cuantos?      

	 FORMCHECKBOX 
 Otro. Especificar:      

	Día y horario preferidos (la Comisión de Programación no se compromete a asegurar el día y el horario preferidos)

	martes, 23/03/2010
	 FORMCHECKBOX 
 Mañana
	 FORMCHECKBOX 
 Tarde
	 FORMCHECKBOX 
 Noche

	miércoles, 24/03/2010
	 FORMCHECKBOX 
 Mañana
	 FORMCHECKBOX 
 Tarde
	 FORMCHECKBOX 
 Noche

	jueves, 25/03/2010
	 FORMCHECKBOX 
 Mañana
	 FORMCHECKBOX 
 Tarde
	 FORMCHECKBOX 
 Noche

	viernes, 26/03/2010
	 FORMCHECKBOX 
 Mañana
	 FORMCHECKBOX 
 Tarde
	 FORMCHECKBOX 
 Noche

	Observaciones

	     "Si la actividad propuesta incluye la comercialización de productos de cualquier clase, será

solicitada una ayuda de R$ 50,00 que puede ser depositada en la cuenta siguiente:

BANCO DO BRASIL

Agência 1580-6

Conta 6366-5

Titular: Marcelo Braga Edmundo

Conjunta: Erika GloriaRocha dos Santos

Pedimos a las entidades que pueden contribuir financieramente con la organización del

evento y del uso colectivo del espacio, que depositen cualquier suma en esa misma cuenta."





