贵州省红十字会

捐献造血干细胞志愿服务工作者申请表

	姓名
	 
	出生年月
	
	性别
	
	照片 

	学历
	
	身体状况
	
	民族
	
	

	联系

方式
	电话：

	
	QQ：

	
	E-MAIL：

	联系

地址
	家庭：

	
	单位

	休息日
	
	特长
	

	自愿工 作内容
	

	备注
	


注：因目前中国造血干细胞捐献者资料库贵州分库志愿者服务队处在初创阶段，为便于与广大志愿服务者联系，故暂定贵阳地区为试点报名地区，故暂不接受贵阳市以外的志愿者报名，特此说明望见谅。  
