	附件

池州市老年教育志愿者库入库申请表

	姓  名
	
	民  族
	
	

	性  别
	
	出生日期
	
	

	学  历
	
	专 业
	
	

	政治面貌
	
	健康状况
	
	

	邮箱
	
	联系电话
	

	从业状况
	
	工作单位（在校生填写就读学校）
	

	身份证号
	
	住址
	

	志愿服务经历
	

	特长技能
	○声乐曲艺 ○乐器演奏 ○书画摄影 ○文学语言 ○体育舞蹈 ○信息技术 ○健康养生 ○法律咨询 ○教学管理 ○其他

	可参加志愿服务 时间
	工作日  ○双休日 ○节假日 ○任意时间 ○其他

	承诺书 


	我志愿从事老年教育志愿服务活动，在从事志愿服务期间,遵守国家有关法律、法规、政策，服从主办单位管理，积极工作，勇于奉献，自觉维护志愿者队伍形象，为池州市老年教育发展作出贡献。

承诺人：      
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