
 

 گروه ايراني حمايت از بيماران سرطاني

 فرم ثبت نام داوطلب

www.iraniancancersupport.com  905 – 597 – 0096: تلفن   
 

  .بهترين وجه استفاده كنيم از كمك شما به سازد تا ياطلاعات شخصي درخواست شده در اين فرم ما را قادر م

   اطلاعات تماس–ل بخش او
   :نام

  :آدرس 
   :كد پستي

   :ايميل
  : تلفن موبايل        :تلفن محل كار      :تلفن منزل

  :شماره تلفن تماس اضطراري        : فاكس
  : زبانهاي ديگر     :ل اواي زبان محاوره

  : بالاترين مقطع تحصيلي
  :شغل

  ): لطفاً توضيح دهيدبلهاگر  ( آيا تجربه كار داوطلبي داريد؟
  

  :)نيد علامت بزxلطفا با (  مهارتهاي داوطلب-بخش دوم
  كتابداري / حسابداري 

   امور اداري 
   هاي گروهي رسانه / ارتباطات 
  توسعه كاميونيتي 

 )اوارد كردن ديت/ تايپ فارسي / تايپ لاتين  /سايت  طراحي وب(وتر كامپي 

 

  ) توضيح دهيدلطفاً(كامپيوتري  ساير مهارتهاي 
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   ها ريزي گردهمايي سازماندهي و برنامه 
   كمكهاي خيريه يآور جمع 
   روابط عمومي /بازاريابي 
   ) گروهي- تك نفره( روحي و رواني همياري 
   ........................)   ديگر– فرانسه –انگليسي (زبانهاي خارجي  
   تهيه مقاله /ويراستاري / ترجمه  
  .........  مهارتهاي ديگر 

  

   وقت آزاد شما–بخش سوم 
  :توانيد به ما كمك كنيد انتخاب نمائيد لطفاً بهترين زماني را كه در آن مي. وقت شما ارزشمند است

  يكشنبه  شنبه  جمعه  شنبه پنج  چهارشنبه  شنبه سه  دوشنبه  زمان
                صبح

                بعد از ظهر
                غروب

 
  معرف –بخش چهارم 

 :لطفا نام دو معرف بغير از افراد خانواده را اعلام فرماييد

 

  نام ه تلفنشمار ايميل

   1 

   2 
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  بندي در حفظ اطلاعات محرمانه توسط داوطلب  تعهد اخلاقي به پاي-بخش پنجم 
  . اعضا و داوطلبان همواره الويت ويژه داشته و مورد احترام شما خواهد بود، حريم و منزلت مراجعان-1
  .خواهيد نمود اجرا  سياستها، استانداردها و راهبردهاي گروه را مراعات كرده وماموريت، ديدگاه و فلسفه گروه در زمينه -2
 اعضا و سـاير داوطلبـان       ، ممكن است به اطلاعات مراجعين     "گروه ايراني حمايت از بيماران سرطاني     " شما بعنوان داوطلب در      -3

در محدوده كار گروه جريان      ر شكلي كه   ه به تتمامي اين اطلاعا  . دسترسي پيدا كنيد كه بطور طبيعي خصوصي و محرمانه هستند         
متعلق به گروه است و بايستي بطور جدي محرمانـه  ) رهكامپيوتري و غي  ثبت و ضبط،ها  نوشته،گفتگوهاي داخل گروه ( داشته باشد 

  .د يا بشنود مگر به دستور مرجع قانونينن اطلاعات را بخواهيچكس نبايد اي. تلقي شده و در حفظ آن كوشا باشيد
مـورد  ) حتي نزديكان درجه اول و افراد خانواده      (خارج از گروه      ارتباطات و اطلاعات مراجعين با گروه نبايستي با هيچكس در          -4

  .بحث و تبادل نظر قرار گيرد
 توانيد اطلاعات و حقـايقي را كـه در دسـترس همگـان              اما مي  ،توانيد توصيه پزشكي به بيماران بدهيد       شما بعنوان داوطلب نمي    -5

  .باشد به آنها ارايه دهيد مي
  .دهيد كه با معرفين شما درباره شما تماس بگيريم  شما به ما اجازه مي-6
كنيد كه اطلاعات ارايه شده توسط شما صحيح و دقيق اسـت و ايـن موافقـت نامـه را خوانـده و بـا                           با امضاي خود گواهي مي     -7

 . نيددا آگاهي از متن آن خود را ملزم به رعايت مفاد آن مي

  :نام و نام خانوادگي داوطلب
  : امضاء
  ............ ........../........./ )سال ميلادي / ماه / روز ( تاريخ 
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