医基金“心音坊”项目志愿者登记表
  编号：MPF20150928BZNK志字（   ）号 
	志愿者基本信息（请详细填写）

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	照片

	身份证号
	
	籍贯
	
	

	联系方式
	手机
	
	固话
	
	

	
	QQ/微信号
	
	邮箱
	
	

	
	紧急联系人及手机
	
	关系
	
	

	单位院校
	
	住址邮编
	

	专业特长
	
	职业
	

	志愿者服务经历：


	可提供服务时间（请选择时打√）

	201  年
	□1月 □2月 □3月 □4月 □5月 □6月 □7月 □8月 □9月 □10月 □11月 □12月

	周期
	□第一周            □第二周           □第三周            □第四周

	时间
	周一
	周二
	周三
	周四
	周五
	周六
	周日

	上午
	
	
	
	
	
	
	

	下午
	
	
	
	
	
	
	

	可提供服务内容（请选择时打√）

	□钢琴演奏    □小提琴演奏   □大提琴演奏   □宣传    □其他公益服务                        

	志愿者宣誓：
我志愿成为医基金“心音坊”项目的志愿者，承诺在从事志愿服务期间，服从志愿者组织单位及活动委员会的安排，以便顺利完成志愿服务工作。我会尽已所能去帮助所触及的受助者，让爱心点燃生命的光辉！并确保以上信息真实准确。
宣誓人签名：                                        签署日期：        年      月       日

	医基金审批意见：  
□同意         □不同意
负责人签名：                                         审批日期：        年      月       日


注：项目执行负责人需妥善保管《志愿者登记表》，待项目执行期后须统一在医基金备案。
