浙江大学青年志愿者活动审核表（一）
审核时间_______年_______月_______日
编号：                   验收人员：
	青年志愿者

服务队名称
	

	活动名称
	

	活动起止时间
	

	活动地点
	

	参与人数
	

	活动内容简介（必须有六百字以上的总结附页，可以附图片）
	

	活动负责人
	
	联系电话
	

	电子邮箱
	

	活动组织者
	

	服

务

对

象

意

见
	负责人签字（或盖章）：

	活动名称
	
	服务团体
	

	活动时间
	
	活动地点
	

	活动具体说明
	


	负责人
	
	联系方式
	

	活动具体人员名单以及人员具体活动时间

（人员数量多的可以附表）
	学号
	姓名
	服务时数
	备注
	学号
	姓名
	服务时数
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	管理部门确认
	
	签字（盖章）

年    月    日

	备注
	

	1． 此表仅作为志愿者活动确认之用，由志愿者服务单位和浙江大学或校区青年志愿者指导中心各自保留，用于活动的确认和青年志愿者星级评定的确认。

2． 凡是所有志愿者活动，审核必须在结束后一周之内交到所在校区青年志愿者指导中心办公室（紫金港为小剧场304），逾期不予确认。
浙江大学青年志愿者指导中心


浙江大学青年志愿者活动审核表（二）

