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	Наименование направляющего СО НКО  
	

	ФИО направляемого специалиста
	

	Контактный телефон направляемого специалиста
	

	Должность/функционал в СО НКО направляемого специалиста
	

	Описание опыта работы/деятельности специалиста, оказывающего социальную и психологическую поддержку детям и членам их семей из числа беженцев и вынужденных переселенцев, переживающих последствия комплексной психотравмы
	



Направляя настоящую анкету, подтверждаю участие указанного специалиста в семинаре «Развитие профессиональных компетенций специалистов в области работы с детьми и членами их семей из числа беженцев и вынужденных переселенцев, переживающих последствия комплексной психотравмы» в течение трёх дней подряд.

Руководитель СО НКО     __________________/_________________ /
Дата 




