
1. Os teus dados de contato:

Nome:

E-mail:

NIF:

Contato telefónico:

Morada:

As perguntas que se seguem têm o propósito de te ajudar a refletir a tua situação atual e a tua motivação de 
participares na formação em Escuta Ativa Empática. Servem também para partilhar com a formadora que 
capacidades e competências prévias tens e que limitações, que poderão requerer cuidados especiais durante
a formação.

2. Informação pessoal e motivação:

Qual a tua formação de base e situação profissional atual?

Que experiências prévias tens de trabalho de auto-desenvolvimento (inclui formações, terapias, estudo 
individual, etc.)?

       Ficha de candidatura à participação



O que te motiva a quereres participar no Curso Essencial em Escuta Ativa Empática?

Que tipo de trabalho de apoio ao desenvolvimento individual fazes ou intencionas fazer?

3. Estado de saúde:

Tens alguma doença física ou mental que te causa limitações ou pela qual estás a tomar medicação?

Por favor assinala ou indiqua se tens algum dos seguintes problemas de saúde:
Saúde física Saúde mental

Problemas de audição Depressão 

Problemas de visão Fadiga crónica

Problemas de locomoção Ataques de pânico

Limitações a estar sentado Esquizofrenia

Alergias

Outras:

Por favor envia este documento preenchido para 
Ambra Sedlmayr: ambra@posteo.pt 

Serás depois contactad@ com a opção de marcares uma conversa prévia à inscrição para esclareceres
qualquer dúvda e verificarmos se esta formação é a opção certa para ti.

mailto:ambra@posteo.pt
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