北京天坛医院“守护天使”志愿者申请表
申请岗位：_______________             时间：___ ___年___ ___月_____日
	姓名
	
	性 别
	
	出生日期
	

	民族
	
	政治面貌
	
	爱好特长
	

	教育程度
	□初中及以下
□高中
□大专
□本科
□研究生及以上
	就读学校或工作单位
	

	身体状况
	
	既往病史
	

	联系电话/手机
	
	身份证号
	

	联系地址
	

	电子邮件
	

	可用于志愿服务的时间
	

	过去曾参加过哪些志愿服务活动：
过去曾获得哪些奖惩：


	服务承诺
我自愿参加北京天坛医院“守护天使”志愿服务，承诺服从医院管理，遵循志愿服务精神，真诚服务患者，团结同事，积极传递社会主义核心价值观的正能量。

                                              承诺人签名：


您的个人信息我们将严格保密，未经本人授权或许可的情况下不会在医院外和任何情况下被提及、复印及外流，请放心如实填写，谢谢！
