
STOWARZYSZENIE PRZYJACIÓŁ BEZPAŃSKICH ZWIERZĄT „CICHY KĄT”
adres do korespondencji: 42-600 Tarnowskie Góry, ul. Korczaka 9/6

„CICHY KĄT” - SPOŁECZNY AZYL DLA BEZDOMNYCH ZWIERZĄT

42-600 Tarnowskie Góry - Opatowice, ul. Wiśniowa 35

tel.: 602 680 250 (koty), 602 318 518 (psy)
www.schroniskodlazwierzat.com.pl, schronisko@schroniskodlazwierzat.com.pl

___________________________________________________________________________

nr ewidencyjny: ....................................

ZGŁOSZENIE  WOLONTARIUSZA
UWAGA! Osoby niepełnoletnie wypełniają zgłoszenie razem z Rodzicem/Opiekunami prawnymi,

których zgoda jest niezbędna dla ważności Zgłoszenia.

1. DANE KANDYDATA
Imię i Nazwisko:

Rok urodzenia:

Adres zameldowania:

Adres do korespondencji:

Telefon:

E-mail:

Dane osoby, którą należy zawiadomić w razie wypadku (imię, nazwisko, stopień pokrewieństwa, adres, tel. 
stac., tel. kom.):

2. PREFERENCJE KANDYDATA
2.1. Miejsce wykonywania prac jako wolontariusz lub obszar zainteresowań związany z działalnością CK:
        AZYL     działalność CK poza Azylem

2.2. Rodzaj prac, których wykonywaniem zainteresowany jest wolontariusz:

 opieka nad psami   opieka nad kotami  transport  prace porządkowe  edukacja  dom tymczasowy
 stałe dyżury 1/tydz.  stałe dyżury 2/tydz.  stałe dyżury, ile/tydz.: ........  inne: .......................................
       
2.3. Uzasadnienie wyboru:

2.4. Termin wykonywania pracy jako wolontariusz:
      
       od: ......................... do: ................................. (konieczne jest podanie przynajmniej terminu początkowego)
2.5. Uwagi i oczekiwania kandydata wobec wykonywania prac jako wolontariusz:

2.6. Prace, których nie mogę wykonywać:

3. PROFIL KANDYDATA

3.1. Wykształcenie:

 podstawowe    średnie       wyższe         inne...................

Uczelnia / Szkoła:

___________________________________________________________________________
______________

nasze konto: PKO BP 73 1020 2368 0000 2402 0161 3033



Wydział / Zawód:

Kierunek studiów /  Specjalizacja:

Rok studiów / Klasa:

3.2. Doświadczenie w opiece nad 
zwierzętami: dodatkowe informacje

psy koty

 b. duże
 duże
 średnie
 małe
 żadne

 b. duże
 duże
 średnie
 małe
 żadne

............................................................................................................
.................................................................................................................
.................................................................................................................
.................................................................................................................
.................................................................................................................
.................................................................................................................
.......................

3.3. Komputery i Internet:

Dostęp do Internetu: Najważniejsze umiejętności związane z komputerami i Internetem
 stałe łącze
 modem
 okazyjnie
 brak

 składanie komputerów    projektowanie stron www    grafika komp.
 obsł. pakietu biurowego  projektowanie oprogramowania
 korzystanie z zaawansowanych serwisów Int.
inne: ...........................................................................................................................
...

3.4. Umiejętności, które chciałabyś (chciałbyś) wykorzystać w pracy dla CK:

3.5. Zainteresowania:

Dane zawarte w formularzu będą wykorzystane wyłącznie do celów rekrutacyjnych. 
Prosimy o podpisanie poniższego oświadczenia, na tej podstawie będziemy mogli korzystać z danych 
zawartych w formularzu.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym kwestionariuszu w celu 
przeprowadzenia rekrutacji jako wolontariusz w Stowarzyszeniu Przyjaciół Bezpańskich Zwierząt ”Cichy Kąt”
(zgodnie z ustawą z 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych Dz. U. Nr 133 poz. 833 z późn. zm.).
                      

.........................................                                  ..........................................
 data                                                               czytelny podpis 

(w przypadku osoby niepełnoletniej,
podpis Rodzica/ Opiekuna prawnego)

Oświadczenie Rodzica/Opiekuna prawnego (w przypadku wolontariuszy niepełnoletnich)

Zapoznałam(łem) się z treścią zgłoszenia i potwierdzam prawdziwość zawartych w nim danych. Wyrażam zgodę 
na pracę mojego dziecka/podopiecznego jako wolontariusza w Stowarzyszeniu Przyjaciół Bezpańskich Zwierząt 
”Cichy Kąt”.

............................ ................................. ........................................ .......................................
data imię nazwisko telefon

....................................................
czytelny podpis


