Заявка-анкета кандидата 

на обучение по Акселерационной программе
Центра инноваций социальной сферы Вологодской области 

1. Общие сведения:

Фамилия, Имя, Отчество _____________________________________________________________________
Дата рождения ______________________________________________________________________________ 
Место жительства ___________________________________________________________________________
Место прописки _____________________________________________________________________________
Контактный телефон _________________________________________________________________________
E-mail (указать обязательно) ___________________________________________________________________
2. Сведения об образовании:

Наименование учебного Заведения______________________________________________________________
Годы окончания _______________Факультет______________________________________________________
Специальность _______________________________________________________________________________
3. Социальный статус:       
· Работающий;
· Студент;
· Безработный; 
· Пенсионер;

· Другое указать ____________________________________________________________
4. Место работы, должность (при наличии) ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

5. Информация о бизнес-идее социального проекта
	Краткое изложение бизнес идеи
	

	Опыт работы в данной сфере (наличие профессиональных навыков)
	

	Основные потребители Вашей продукции / услуги
	

	Организация новых рабочих мест (количество)
	

	Необходимая поддержка для реализации бизнес-идеи (указать подробнее)
	

	Источники финансирования для реализации бизнес-идеи
	

	Дополнительная информация о Вашей бизнес идее
	


Дата заполнения                                             Подпись/расшифровка ________________/_________________/                                                                     
