
Для рассмотрения вашего вступления в членство Глобальной Молодежной 
Сети, нам бы хотелось получить от вас следующую информацию о вашей 
программе. Пожалуйста заполните вопросник и отошлите его: 
 
Global Youth Network Team 
Prevention, Treatment and Rehabilitation Unit 
United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) 
 
Address: P.O. Box 500, A-1400 Vienna, AUSTRIA 
Fax: (43 1) 26060 5928 
E-mail : youthmail@unodc.org  
 
Название программы 
 
_____________________________________________________________________ 
Адрес 
 
_____________________________________________________________________ 
Телефон и факс 
 
_____________________________________________________________________ 
эл. почта и Вебсайт 
 
_____________________________________________________________________ 
Контаты 
Основное контактное лицо (имя и должность) 
 
_____________________________________________________________________ 
Руководитель (имя и должность) 
 
_____________________________________________________________________ 
Представитель молодежи (имя и должность) 
 
_____________________________________________________________________ 
Каковы задачи/цели вашей программы? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Какова ваша целевая группа? 
 
_____________________________________________________________________ 
Возраст 
 
_____________________________________________________________________ 
 



Пол 
 
_____________________________________________________________________ 
Пожалуйста опишите свою программу в несколько строк 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Каким образом молодежь принимает участие в программе? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Какие мероприятия связаны с наркотиками? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Есть ли у вас какие-либо другие сферы деятельности? Если да, укажите: 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Какое количество людей получают пользу от деятельности вашей программы? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Как вы устанавливаете контакт с молодежью? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Какие методы вы используете для своего вмешательства? 



 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Что вы считате новым/инновационным в вашей программе? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Когда была создана Ваша программа? 
 
_____________________________________________________________________ 
Источники Ваших доходов: 
 
_____________________________________________________________________ 
Годовой бюджет в долларах США: 
 
_____________________________________________________________________ 
С какими организациями вы сотрудничаете? 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Мы выпускаем бюллетень под названием «Коннект» с целью того, чтобы 
постоянно информировать о том, чем занимается каждая программа и для того, 
чтобы сфокусироваться на темах по интересам. Хотели бы вы оказывать 
содействие бюллетеню? Если да, укажите имя молодого человека, который мог 
бы стать журналистом вашей программы. 
 
_____________________________________________________________________ 
Если ваша программа выпустила какие-либо рекламные материалы или какие-
либо публикации, или если у вас есть официальные отчеты, или проведенная 
вами оценка программ, пожалуйста приложите их к данной форме и пришлите 
нам. 
 
 


