Анкета волонтера
Спасибо за Ваш интерес и желание стать волонтером Литовского Общества Красного Креста.

Заполните, пожалуйста, данную форму так полно, насколько это возможно. 

1. Дата заполнения _____________

2. Имя ____________________________ Фамилия ____________________________________

3. Дата рождения: ________________ Возраст ____________  Пол ______________________

4. Адрес _______________________________________________________________________

5. Контактные телефоны, которые мы можем использовать, чтобы связаться с Вами

Тел. дом.:____________________ Тел. раб.:__________________ Моб.:___________________

E-mail: __________________________________

6. Образование _________________________________________________________________

7. Дополнительное обучение, курсы за последние 5 лет: _______________________________

________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________

8. Место работы/учебы __________________________________________________________

9. Владеете ли иностранными языками:

Английский                               Уровень: свободно, средний, начальный (нужное подчеркнуть)

Французский                             Уровень: свободно, средний, начальный (нужное подчеркнуть)

Немецкий                                  Уровень: свободно, средний, начальный (нужное подчеркнуть)

Испанский                                Уровень: свободно, средний, начальный (нужное подчеркнуть)

Иное (укажите) ____________________________  свободно, средний, начальный

10. Имеете ли опыт работы волонтером, если да, укажите название организации, свою должность и продолжительность сотрудничества _______________________________

11. Имеете ли опыт работы на руководящих должностях             

12. Имеете ли опыт публичных выступлений 

13. Имеете ли опыт проведения тренингов, семинаров 

Если, да, то каких ________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

14. Имеете ли личный автотранспорт                                                  водительские права

15. Сферы Вашего интереса (работа какого рода интересует)


Первая помощь                                                                           


Профилактика ВИЧ/СПИДа


Административная работа


Фандрайзинг (привлечение средств)


Информация (PR)

Противодействие торговле людьми


Уход на дому 

16. Сколько часов Вы может уделять работе в неделю): _______________

17. Какие дни (будние, праздничные) Вам предпочтительнее ___________________________

18. Какое время суток (утро, день, вечер) Вам предпочтительнее ________________________

19. Из каких источников Вам стало известно о работе волонтером _______________________

________________________________________________________________________________

20. Укажите имя и контакт хотя бы одного человека, который может дать рекомендацию о вас:

Имя ______________________________  Тел.: ________________________________________

Имя ______________________________  Тел.: ________________________________________

21. Контактное лицо, с которым мы можем связаться, чтобы передать информацию для Вас 

Имя ______________________________  Тел.: ________________________________________

Дата  _____________    Подпись ______________________

Пожалуйста, приложите к анкете  свою фотографию  

Отправить на: marijakorkut@zebra.lt 
