
                                                               Руководителю  ВЦ ЧОУ ВО «ИНУПБТ» 

Хлебниковой З.Н. 

от  _____________________ 

_____________________ 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 
Фамилия _____________________________________________________________________  

Имя _________________________________________________________________________  

Отчество _____________________________________________________________________  

Паспорт: серия____________ №_________________ выдан ___________________________  

_____________________________________________________________________________  

Адрес___________________________________________________________________  

Телефон _________________________________________________________________ 

 

Прошу принять меня в волонтерский центр ЧОУ ВО «ИНУПБТ» 

 

С положением о волонтерском центре ознакомлен (а) и согласен(а). 

Обязуюсь:  

- четко и добросовестно выполнять порученную мне работу; 

- знать, уважать и следовать принципам волонтерской деятельности; 

-    беречь материальные ресурсы, предоставленные организацией, учреждением, 

предприятием для выполнения волонтёрской деятельности; 

-     уведомить организацию, учреждение, предприятие о своем желании прекратить 

волонтерскую деятельность. 

 

Инструктаж прошел(а). 

 

Подтверждаю свое согласие на обработку и использование моих персональных 

данных. 

 

__________________/_____________________/__________________________ 

(дата заполнения)                                               (подпись)                                        (расшифровка) 

 
 


