Приложение 1.

В отдел по молодежной политике

департамента по физической культуре, 

спорту и молодежной политике

администрации городского округа город Рыбинск

Заявка

Прошу включить в состав участников I Фестиваля волонтерских объединений города Рыбинска волонтерское объединение «___________________________________________________»,

действующее на базе: __________________________________________________________________.

(учебное заведение, предприятие, общественная организация или объединение)
	Сведения о добровольческом объединении

	Дата создания (день, месяц, год)
	

	Направление деятельности


	

	Количество участников

В возрасте от 14 до 30 лет
	

	Место расположения организации (объединения), адрес, телефон, e-mail
	

	Сведения о руководителе добровольческого объединения


	Фамилия Имя Отчество
	

	Дата рождения 
(число, месяц, год)
	

	Основное место учебы/работы, должность
	

	Контактная информация (телефон; e-mail; и т.п.) 
	


Руководитель
___________________

 (учебного заведения, предприятия, 
(Подпись)
(Расшифровка подписи)

общественной организации или объединения)
