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Formulario de registro

	Nombre del o la participante

	

	Nombre de la organización que representa

	

	Tipo e OSC
	Organización de base
Organización matriz
Organización no gubernamental ONG
ONG internacional
Red de ONGs
Red de organizaciones sociales
Federación Nacional
Federación Departamental
Sindicato
Organización religiosa
Organización académica
Organismo Internacional
Otra
Especificar: 


	Posición/cargo dentro de la organización.

	

	Dirección, teléfono y ciudad


	

	Correo electrónico

	

	Motivo por el que desea participar en la Consulta

	

	Solicitud de apoyo para transporte interdepartamental
	
SI: 
Tramo: 
NO: 
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