FORMULARZ IMPREZY ORGANIZOWANEJ W RAMACH 
XVII METROPOLITALNEGO ŚWIĘTA RODZINY 2024

Prosimy o odesłanie formularza w formie edytowalnej w formacie .doc lub .docx
na adres: sekretariat_wkd@um.zabrze.pl do 15 kwietnia 2024 r.
Prosimy także o przesłanie herbu lub logotypu w formacie wektorowym (.pdf, .eps) 
lub .jpg o dużej rozdzielczości, nie mniejszej niż 2 000 pikseli

	Data wydarzenia 
(prosimy zachować format daty
np. 12 czerwca 2023)
	

	Godzina 
(prosimy zachować format godziny: np. 13:30)
	

	Nazwa wydarzenia

	

	Miejsce (ulica, miasto)

	

	Organizator 
	

	Opis wydarzenia wraz z programem 
                                                        
	

	Strona www


	                                                                                    

	Charakter imprezy
(proszę zaznaczyć krzyżykiem)

	· otwarta                    
· zamknięta
· biletowana                 
· niebiletowana 

	Dostępność architektoniczna
(proszę zaznaczyć krzyżykiem)


	· Winda dla niepełnosprawnych
· Miejsca parkingowe dla niepełnosprawnych (wydzielona koperta)
· WC przystosowane dla niepełnosprawnych
· Podjazd do wejścia obiektu dla wózków inwalidzkich
· Podjazdy dla wózków inwalidzkich wewnątrz obiektu i możliwość poruszania się na wózku wewnątrz obiektu
· Możliwość wypożyczenia wózka inwalidzkiego
· Udogodnienia dla osób niesłyszących
· Udogodnienia dla osób niewidomych lub niedowidzących


Kontakt z Organizatorem: 
Wydział Kultury i Dziedzictwa Urzędu Miejskiego w Zabrzu:
· Dominika Wienchor

dwienchor@um.zabrze.pl
 tel. 32 373 34 37
· Kamila Molenda

kmolenda@um.zabrze.pl
 tel. 32 373 34 14
· Mariola Żuwalska

mzuwalska@um.zabrze.pl
 tel. 32 373 34 14
