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上海复星艺术中心志愿者 申请表
 Fosun Foundation  Volunteer Application Form
请您仔细完整地填写表内信息，以便我们更加了解您的情况，谢谢！

Please fill out the information form carefully and completely inside to help us understand you.Thank you!
☐长期志愿者（1年期）One-year volunteer ☐短期志愿者Short-term volunteer   志愿者编号：                    
	基本信息Personal information：

	姓名
Name
	
	性别
Gender
	□男/Male  ☐女/Female

	出生年月
Date of Birth
	
	有效证件号
Valiod Card No.
	

	教育程度
Education
	
	毕业/就读学校Finish school
	

	专业
Major
	
	户籍
Household register
	

	工作单位Company/Organization
	
	职位
Position
	

	移动电话
Mobile
	
	银行卡号

Bank card number
	

	通讯地址
Contact Address
	
	开户行及银行联行号

Accounts Bank & CNAPS
	

	电子邮件
Email
	
	英语能力（证书）
English ability
	

	紧急联系人 Emergency contact
	姓名Name：          关系Relation：          电话Mobile：__________           

	个人专长Your skills：（请打勾/可多选）

	教育组：□导览Guide □活动策划Event planning    □编辑写作Writing or editing        

宣传组：☐宣传推广（如学校、社区）Advocating and Promotion  □设计Graphic Design（熟练操作软件：Software proficiency）

翻译组：□口译Interpretation（语言Language     ）□笔译Translation（语言Language        ）

摄影组：□摄影录像Photography and Filming   
志愿者管理组：☐组织管理Event organizing                   
其它Other skills（Please indicate）：_____________________                           

	志愿服务时间：（请打勾/可多选，全天服务者优先录取）Choose your convenient time.Whole day service is preferred.

	服务时间
	周二Tue
	周三Wed
	周四Thu
	周五Fri
	周六Sat  
	周日Sun
	假期

	10：00~18：00
	
	
	
	
	
	
	

	10：00~14：00
	
	
	
	
	
	
	

	14：00~18：00
	
	
	
	
	
	
	

	18：00~20：00
	/
	/
	
	/
	
	/
	

	岗位意向（请打勾/可多选）：☐基础岗位  □导览岗位  □特殊专长（需参与基础岗位，并勾选专长）

	备注Remarks：


签名Signature：                        申请日期/Date of application：
请填写完整后，发送至Please E-mail it to：publicprograms@fosunfoundation.com
感谢您对复星艺术中心的支持！Thank you for your supporting to Fosun Foundation！

(本申请表仅适用于2024年度上半年)
