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ΦΟΡΜΑ ΕΘΕΛΟΝΤΗ

ΣΤΗΝ ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΥ ΚΩΦΩΝ
ΔΗΛΩΣΗ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ ΕΘΕΛΟΝΤΩΝ ΣΤΗΝ ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΥ ΚΩΦΩΝ (Ε.Ο.Α.Κ.)
Α Ι Τ Η Σ Η
Επιθυμώ να προσφέρω  εθελοντικά τις υπηρεσίες μου στις παρακάτω εκδηλώσεις της Ελληνικής Ομοσπονδίας Αθλητισμού  Κωφών (Ε.Ο.Α.Κ.)
Σημειώστε Χ σε ποιες θέσεις θέλετε να συμμετάσχετε εθελοντικά 

· Διοργάνωση Αθλητικού Φεστιβάλ Κωφών της Ε.Ο.Α.Κ.

· Διοργάνωση Πανελληνίων Πρωταθλημάτων της Ε.Ο.Α.Κ. /Διεθνών  Διοργανώσεων 

· Διοργάνωση Ημερίδων-Σεμιναρίων της Ε.Ο.Α.Κ.

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΘΕΛΟΝΤΗ

ΕΠΙΘΕΤΟ

……………………………………

ΟΝΟΜΑ

……………………………………

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ
……………………………………

ΗΜ/ΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ
……………………………………

ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ
…………………………………..

Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ
…………………………………..

ΤΗΛ.ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ
…………………………………...

(φαξ, κινητό, e-mail)

Σημειώστε Χ σε όσα από τα παρακάτω προσόντα διαθέτετε

EΠΑΡΚΕΙΑ ΕΛΛ.ΝΟΗΜ.ΓΛΩΣΣΑΣ

ΠΤΥΧΙΟ ΑΓΓΛΙΚΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ


ΑΘΛΗΤΙΚΕΣ ΓΝΩΣΕΙΣ


   

ΓΝΩΣΕΙΣ Η/Υ (πιστοπ.ECDL ή άλλο)

ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟ ΑΛΛΗΛΟΓΡΑΦΙΑΣ   



ΜΕΤΑΦΟΡΙΚΟ ΜΕΣΟ



ΤΗΛΕΦΩΝΙΚΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ



ΕΜΠΕΙΡΙΑ

Παρακαλούμε επισυνάψτε αναλυτικό βιογραφικό σημείωμα και αποστείλετε εμαιλ  στα γραφεία της Ομοσπονδίας: hafdeaf@otenet.gr, office2@hafdeaf.gr,  office4@hafdeaf.gr. Τηλ. Επικοινωνίας 2108829631
Ημερομηνία ………………..

Ο/ Η ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ

(υπογραφή)






θέση


φωτογραφίας








