江西中医药大学附属医院公开招募志愿者报名表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	政治面貌
	
	民族
	
	手机号
	

	
	
	
	
	QQ或邮箱号
	

	通讯地址
	

	工作或学习单位
	

	特长（专业、技能）
	

	服务意向
	本人能提供的志愿服务种类（在括号内注明）

	
	导诊咨询（ ）   劝    烟（ ）   宣传教育（ ）       

绿化环保（ ）   便民利民（ ）   扶贫帮困（ ）

	服务承诺
	我自愿参加志愿服务活动，力所能及为患者及家属做实事、做好事、解难事，在服务人民群众、推动社会主义和谐社会中创先进争优秀。

	所在单位意见
	          （盖章）         年   月   日

	双向联系方式
	所在单位联系人：         联系电话：

	
	服务对象联系人：         联系电话：

	备注
	


