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FICHA DE INSCRIÇÃO NA BOLSA DE VOLUNTÁRIOS
Nome: _____________________________________________ nº_____ Curso:____________
Data de Nascimento: ___/___/___ Sexo: __Masculino __Feminino Estado Civil: ____________
Telemóvel:_________________ Email:_____________________________________________
Morada:_____________________________________________________________________
Com este formulário o grupo de voluntariado pretende reunir informação pertinente acerca dos
candidatos à bolsa de voluntários da ESSNorteCVP.
É também objetivo deste formulário esclarecer que os voluntários não são obrigados a participar nas atividades, porém, ao se inscreverem na bolsa de voluntários criam um compromisso e devem participar nas atividades que tiverem disponibilidade e interesse, com a devida responsabilidade.
Terão direito a certificado de participação em cada atividade e, adicionalmente, constará no suplemento ao diploma as horas previstas em regulamento.

1. O que entende por voluntariado?
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. Tem experiência de voluntariado em alguma outra instituição? __Sim __Não 

Se sim. Indique o tempo de experiência de voluntariado até momento?___________ 

3. Qual a sua disponibilidade (dia de semana e intervalo de horas), por ordem de preferência?
____________________________________________________________________________

5. O que a/o motiva a ser voluntário?
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
6. Que tipo de atividade(s) gostaria de desenvolver/colaborar enquanto voluntária(o), explicando com que competências julga poder contribuir?
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
7. Sugira ideias de projetos de voluntariado que possam vir a ser desenvolvidas. 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Estou disponível para colaborar como voluntário da ESSNorteCVP, de forma ativa e responsável, subscrevendo-me:
____________________________________________________________________________
(assinatura do candidato) Data:__/__/__
__ Autorizo a recolha, utilização e/ou processamento dos meus dados pessoais pela ESSNorteCVP.

O Gabinete de Apoio ao Estudante e Inserção na Vida Ativa (GAEIVA) agradece a sua inscrição! Envie esta ficha preenchida e assinada para gae@essnortecvp.pt 
Data de admissão na bolsa de voluntariado: __ / __ / ____
image1.png





 


FICHA DE INSCRIÇÃO NA BOLSA DE VOLUNTÁRIOS


 


Nome: _____________________________________________ nº_____ Curso:______


______


 


Data de Nascimento: ___/___/___ Sexo: __Masculino __Feminino


 


Estado Civil: ____________


 


Telemóvel:_________________ 


Email:________________________________________


_____


 


Morada:_________________________________________________________________


____


 


Com este formulário o grupo de voluntariado pretende reunir informação pertinente acerca dos


 


candidatos à bolsa de voluntários da ESSNor


teCVP.


 


É também objetivo deste formulário esclarecer que os voluntários não são obrigados a participar 


nas atividades, porém, ao se inscreverem na bolsa de voluntários criam um compromisso e 


devem participar nas atividades que tiverem disponibilidade e int


eresse, com a devida 


responsabilidade.


 


Terão direito a certificado de participação em cada atividade e, adicionalmente, constará no 


suplemento ao diploma as horas previstas em regulamento.


 


 


1. O que entende por voluntariado?


 


_______________________________


_____________________________________________


____________________________________________________________________________


 


 


2. Tem experiência de voluntariado em alguma outra instituição?


 


__Sim __Não 


 


 


Se sim


. 


In


dique o t


empo 


de 


experiência


 


de


 


volunt


ariado


 


até 


momento


?___________ 


 


 


3. 


Qual a sua disponibilidade


 


(


d


ia de semana


 


e 


intervalo de horas


)


, por ordem de preferência


?


 


____________________________________________________________________________


 


 


5. 


O que a/o motiva a ser voluntário


?


 


____________________________________________________________________________


____________


________________________________________________________________


 


6. 


Que tipo de atividade


(s) gostaria de desenvolver/colaborar enquanto voluntária(o)


, 


expli


cando


 


c


om que competências julga poder contribuir


?


 


____________________________________________________________________________


_____________________________


_______________________________________________


____________________________________________________________________________


 


7. 


S


ug


ira


 


id


eias de projetos


 


de voluntariado 


que possam vir a ser desenvolvi


das


. 


 


____________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________


 


Estou disponível para colaborar como voluntário da ESSNorteCVP, de forma ativa e responsável, 


subscrevendo


-


me:


 


_________________________________________


___________________________________


 


(assinatura do candidato) Data:__/__/__


 


__ 


Autorizo a recolha, utilização e/ou processamento dos meu


s dados pessoais pela


 


ESSNorteCVP


.


 


 


O Gabinete de Apoio ao Estudante e Inserção na Vida Ativa (GAEIVA) agradece a sua 


inscrição! Envie esta ficha preenchida e assinada para 


gae@essnortecvp.pt


 


 


Data de admissão 


na bolsa de voluntariado: __ / __ / ____


 




  FICHA DE INSCRIÇÃO NA BOLSA DE VOLUNTÁRIOS   Nome: _____________________________________________ nº_____ Curso:______ ______   Data de Nascimento: ___/___/___ Sexo: __Masculino __Feminino   Estado Civil: ____________   Telemóvel:_________________  Email:________________________________________ _____   Morada:_________________________________________________________________ ____   Com este formulário o grupo de voluntariado pretende reunir informação pertinente acerca dos   candidatos à bolsa de voluntários da ESSNor teCVP.   É também objetivo deste formulário esclarecer que os voluntários não são obrigados a participar  nas atividades, porém, ao se inscreverem na bolsa de voluntários criam um compromisso e  devem participar nas atividades que tiverem disponibilidade e int eresse, com a devida  responsabilidade.   Terão direito a certificado de participação em cada atividade e, adicionalmente, constará no  suplemento ao diploma as horas previstas em regulamento.     1. O que entende por voluntariado?   _______________________________ _____________________________________________ ____________________________________________________________________________     2. Tem experiência de voluntariado em alguma outra instituição?   __Sim __Não      Se sim .  In dique o t empo  de  experiência   de   volunt ariado   até  momento ?___________      3.  Qual a sua disponibilidade   ( d ia de semana   e  intervalo de horas ) , por ordem de preferência ?   ____________________________________________________________________________     5.  O que a/o motiva a ser voluntário ?   ____________________________________________________________________________ ____________ ________________________________________________________________   6.  Que tipo de atividade (s) gostaria de desenvolver/colaborar enquanto voluntária(o) ,  expli cando   c om que competências julga poder contribuir ?   ____________________________________________________________________________ _____________________________ _______________________________________________ ____________________________________________________________________________   7.  S ug ira   id eias de projetos   de voluntariado  que possam vir a ser desenvolvi das .    ____________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________   Estou disponível para colaborar como voluntário da ESSNorteCVP, de forma ativa e responsável,  subscrevendo - me:   _________________________________________ ___________________________________   (assinatura do candidato) Data:__/__/__   __  Autorizo a recolha, utilização e/ou processamento dos meu s dados pessoais pela   ESSNorteCVP .     O Gabinete de Apoio ao Estudante e Inserção na Vida Ativa (GAEIVA) agradece a sua  inscrição! Envie esta ficha preenchida e assinada para  gae@essnortecvp.pt     Data de admissão  na bolsa de voluntariado: __ / __ / ____  

