附件2
温州市首届最美红十字志愿服务队推荐表
	集体名称
	
	人    数
	

	负责人姓名
	
	性别
	
	政治面貌
	

	工作单位
	
	职    务
	

	联系电话
	

	何时起开始志愿服务
	
	志愿服务总时数
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	主
要
事
迹
	另附页

	推荐
单位
意见
	


年    月    日

	市红十字会
评审意见
	
（盖章）     年    月    日

	备  注
	1、此表内容请打印，表格可复制。
2、此表连同800字左右事迹介绍和活动照片（或PPT）一并上报。


[bookmark: _GoBack]
