Universidad de Oviedo
Universida d'Uvidu
University of Oviedo

FICHA SOLICITUD VOLUNTARIO/A
DATOS ENTIDAD

MOMBRE (en espaiiol e ingfés)...P\' oy A%\GRTO Al ‘:\S\T‘\ e.(ﬁ A F\NQCEQ

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

DOMICILIO SOCIAL Q/%Qlﬁf) ........................................................................................................... g}\\(} \

Localidad G‘QQM .......... sunernnees Telefono Q%?}ASM 1.... Correo-e \3@\\“\'\@“0&@@@\9\\& 4 3 CJ'E(,@(
prosidonte . ASO D DC. MOQEL, . QOMDM s BN o N
CIF 93333‘1590 Persona de Conacto .............cevemreeerrimmivereercienniceissonnenns Pagina webA%meRf\Siﬁ 6(-
A-oE .
PERFIL DE LA ENTIDAD - . ) :
| DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD | ASOCLOCH ON \OOENW ¢on 0N POGaa e oo
| o\e conlion AT
"Ambito actuacién ACTIVIDAD Tareas administrativas ! Educativo® :bﬁf'{_ | Medio Ambiental [ ]
: Ocio y Tiempo Libre }>< ; Sensibilizacién | Cooperacién al desarrollo
Sanitario ' Social A Derechos Humanos 4!__ 5
Sector POBLACION al que va Infanciayjuventud i_}t’\ Mayores | | | Presos/expresos [ |
dirigido Mujer | Inmigrantes | | | Drogodependientes |
" Personas con Discapacidad | [ ‘Personas sin hogar | ] f_OtroS _ g
DURACION DE LA ACTIVIDAD Fecha Inicio: | TEMPORALIDAD ACTIVIDAD
B Fecha finalizacién: ‘ | Permanente | | [ Cursoescolar [X'| [Puntual | |
LUGAR REALIZACION _Municipio: G\§ O o ]

| pireccién: CSYRNNQOOS POMANOS
PERFIL PERSONA A DESARROLLAR ACCION VOLUNTARIA

Titulacién/Estudios | - _ —‘
B e — | e e - : =
Idiomas (si es necesario: Indicar | inglés _! Bajo | : | Medo || L
idioma y nivel de conccimiento) Francés [ | Bajo Medio | Alto |
Otros:_ | [_Bajo | _M&Eﬂ . ! Alto_ ‘ R _j
Carné de conducir 'si | [ [No I — |
Habilidades y [
conocimientos
Tiempo y horario de la | Dias (especificar dias de la semana de dedicacion)
actividad !Lunes-[ l [l.wartes [ ] IMiércoles'I f E )t.leves J i i Viernes l E Lsébado ! l | Domingo | J
Horario { especificar las horas de prestacién voluntaria)
TIEMPO MINIMO DEDICACION a la
ACTVIDAD E———
Actividades y tareas a realizar | B (Horas) DlAS
{Se puede seffalar mas de una) . {Horas) DiAS
L | {Horas) DiAS
| {Horas) DIAS
{Horas) DIAS

Observaciones

En cumplimiento de la Ley Orgénica de Proteccién de datos 15/1999 de 13 de Diciembre, le informamos que los datos recogidos seran incluidos

en un fichero de datos automatizado o no, propiedad y responsabilidad de Vicerrectorado de Estudiantes de UNIVERSIDAD DE OVIEDO para ser

tratados con la finalidad de gestionar nuestras relaciones. Asimismo le informamos que podré& ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion,

cancetacién y oposicién, mediante escrito élgidp a la siguiente direecion: Gonz%l\elz Biiai 13, 2® plantg, Oviedo; adjuntando fotocopia del DNI.
En. QMQNO.. Thma. ). de DINRLS.. de 204 .

Fdo: ....fw



