Ruta de Aprendizaje Intercontinental 2011/2012 – Tramo Mediterráneo

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

Ruta de Aprendizaje
“Tejiendo lazos entre territorios de América Latina y el Mediterráneo para una red de iniciativas innovadoras de valorización de la diversidad biocultural”           - TRAMO MEDITERRÁNEO –

26 de Septiembre – 7 de Octubre 2011
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Patrocina: 
DATOS PERSONALES

	APELLIDO PATERNO 
	APELLIDO MATERNO
	NOMBRE

	
	
	

	SEXO
	FECHA DE NACIMIENTO

	Mujer
	Hombre
	(día/mes/año)

	
	
	

	
	Indique etnia o pueblo 

	¿ES USTED INDÍGENA?
	No


	Sí
	

	¿ES USTED AFRODESCENDIENTE? 
	No


	Sí
	

	PAÍS DE RESIDENCIA
	

	CIUDAD


	

	DIRECCIÓN POSTAL


	

	CORREO ELECTRÓNICO 
	1)


	2)




	
	Código país
	Código área
	Número

	FONOS
	
	
	

	FAX
	
	
	

	CELULAR
	
	
	

	DOCUMENTO DE IDENTIDAD

	N° DE 

PASAPORTE
	
	fecha emisión
	fecha vencimiento

	
	
	
	

	N° CÉDULA 

IDENTIDAD
	
	fecha emisión
	fecha vencimiento

	
	
	
	


	IDIOMAS
	1) 


	
	2)




	ESCOLARIDAD   (Marque con una X donde corresponda)

	Nivel
	Completa
	Incompleta

	Primaria
	
	

	Secundaria
	
	

	Técnico
	
	

	Universitario
	
	

	Postgrado
	
	

	OTRA
	
	


	DISPONIBILIDAD Y USO DE INTERNET

	¿DISPONE DE COMPUTADOR?
	¿TIENE ACCESO A INTERNET?
	¿QUÉ TIPO DE CONEXIÓN DISPONE?

	SÍ
	
	NO
	
	SÍ
	
	NO
	
	

	Dónde? 
	Dónde?
	

	Hogar
	
	Hogar
	
	Conexión telefónica 
	

	Trabajo
	
	Trabajo
	
	Banda Ancha
	

	Cabinas públicas
	
	Cabina pública
	
	Otra
	

	Otro 
	
	Otro 
	
	(Indique cuál)

	(Indique cuál)
	(Indique cuál)
	

	
	
	

	¿CON QUÉ PERIODICIDAD NAVEGA EN INTERNET?
	¿PERTENECE A REDES SOCIALES?

	
	Diariamente
	
	Facebook
	

	
	3 veces por semana
	
	Twitter
	

	
	1 vez por semana-
	
	MySpace
	

	
	cada 15 dias
	
	Otro
	

	
	1 vez al mes
	
	Indique usuario

	
	cada 2 meses o más
	
	


	PROFESIÓN U OFICIO
	

	ESPECIALIDAD TÉCNICA O PROFESIONAL
	


	CARGO QUE OCUPA EN LA ORGANIZACIÓN, EMPRESA O INSTITUCIÓN A LA QUE PERTENECE: (Nombre del cargo)

	

	Marque la alternativa que mejor describa su cargo:

	1. Directivo de institución, programa o proyecto
	

	2. Funcionario, operador o miembro de equipo técnico de institución, programa o proyecto
	

	3. Directivo de organización rural (asociación, cooperativa, empresa
	

	4. Socio de organización rural
	

	5. Profesional, técnico o talento local independiente
	

	6. Otra (especifique)
	

	       7.    Empresario

	


	DESCRIBA LAS FUNCIONES O TAREAS QUE USTED REALIZA EN SU ORGANIZACIÓN, PROGRAMA O PROYECTO EN LAS QUE PUEDE APLICAR LOS APRENDIZAJES DE LA RUTA

	


	NOMBRE DE LA ORGANIZACIÓN O INSTITUCIÓN O EMPRESA DEL/LA POSTULANTE

	 

	TIPO DE ORGANIZACIÓN, EMPRESA O INSTITUCIÓN:   (Marque la alternativa más correcta)

	1. Organización de la sociedad civil
	

	1.1  Organización económica (cooperativas, asociaciones, etc.)
	

	1.2 Organismo técnico de apoyo u ONG
	

	1.3 Organización de segundo nivel (red, federación, otra)
	

	1.4. Institución  académica, universidad, centro de estudio.
	

	2. Proyecto de desarrollo rural
	

	3. Organismo público
	

	4. Gobierno local, regional
	

	5. Organismo Internacional
	

	6. Empresa
	

	6. Otra (especifique de qué  tipo se trata)

	¿SU ORGANIZACIÓN ESTÁ LIGADA A ALGUNOS DE LOS PATROCINADORES (FIDA, FORD, IDRC)?
	SI  ___      NO___

	¿De qué manera?




	¿ESTÁ LEGALMENTE CONSTITUIDA?
	SI x  NO___

	¿Cuál es la figura legal?


	¿Desde que fecha?

	


	ACTIVIDADES PRINCIPALES DE LA INSTITUCIÓN, EMPRESA U ORGANIZACIÓN

	

	alcance de las actividades de la institución, EMPRESA u organización

	Internacional
	
	Nacional
	
	Regional
	
	Local
	


	REDES

	¿SU ORGANIZACIÓN AGRUPA A OTRAS ORGANIZACIONES O COLECTIVOS? 
	SI  ___    NO __

	¿Cuáles?



	¿PERTENECE O PARTICIPA SU ORGANIZACIÓN EN OTRAS REDES, ASOCIACIONES, ALIANZAS O ARTICULACIONES (LOCALES, NACIONALES O REGIONALES)?
	SI   ___   NO__

	¿Cuáles?



	NÚMERO DE MIEMBROS DE LA ORGANIZACIÓN, EMPRESA O INSTITUCIÓN 



	N° Mujeres
	

	N° Hombres
	

	N° Total
	

	N° Indígenas 
	

	N° Afrodescendientes
	

	
	

	(Clasifiquelos por grupo de edad)
	

	N° personas menores de 18 años
	

	N° personas entre 18 y 35 años
	

	N° personas entre 36 y 59 años
	

	N° personas  de 60 años y más
	

	N° Total
	


	DATOS DE CONTACTO DE LA ORGANIZACIÓN, EMPRESA O INSTITUCIÓN

	PAÍS 
	

	CIUDAD


	

	DIRECCIÓN


	

	NOMBRE DIRECTIVO PRINCIPAL
	

	CORREO ELECTRÓNICO 
	1)
	2)

	
	Código país
	Código área
	Número

	FONOS
	
	
	

	
	
	
	

	FAX
	
	
	


¡MUCHAS GRACIAS POR COMPLETAR LA INSCRIPCIÓN!

Por favor envíe la ficha a la casilla electrónica
rutaterritorios@procasur.org 
Pronto retomaremos el contacto.
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