IMIĘ I NAZWISKO UCZESTNIKA PROJEKTU…………………………………………………………

	FORMA WSPARCIA
	WYBÓR

	1.
	warsztaty kulinarne „Smaki regionu i wspólne gotowanie”
	

	2.
	Warsztaty ogrodnicze „Zielony zakątek”

	

	3.
	Warsztaty ceramiczne „Dotyk tradycji”

	

	4.
	Warsztaty tworzenia interaktywnej, lokalnej gry terenowej
	

	5.
	Smaki tradycji - warsztaty przetwórstwa owoców
	

	6.
	Kreatywna Akademia Głosu- warsztaty muzyczne
	

	7.
	Pracownia Kompetencji Scenicznych- warsztaty teatralne
	

	8.
	Warsztaty Kapsel-cross
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