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FICHA DE INSCRIPCIÓN PROGRAMA DE VOLUNTARIADO UBU
	DATOS PERSONALES

	Nombre y apellidos
	

	Fecha de nacimiento
	

	DNI
	

	[bookmark: _GoBack]Estudios
	

	Situación laboral
	

	Ocupación
	



	DATOS DE CONTACTO

	Dirección
	


	Código Postal
	

	Localidad
	

	Teléfono
	

	Email
	

	¿Cómo prefieres que nos pongamos en contacto contigo?
	



	OTROS DATOS

	¿Tienes experiencia previa en voluntariado?
	


	¿Con qué institución/organización?
	


	¿En qué institución/organización estarías interesado en colaborar?
	

	¿Qué sector prefieres?
	


	¿Cuál es tu disponibilidad horaria para el voluntariado?
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