
Ficha de Inscrição 

Projecto de Voluntariado “Fazer Crescer” 

Associação Chão dos Meninos 
 

 
 

Nome_________________________________________________________________ 

 

Morada ______________________________________________________________ 

 

Código Postal ______________________ Localidade________________________ 

 

Telefone_____________ Telemóvel ___________  e-mail _____________ 

 

Data de Nascimento ____/_____/____                            Idade __________ 

 

Estado Civil ___________________                Nº de Filhos ____________ 

 

Habilitações Literárias ________________________________________ 

 

Profissão ___________________________________________________ 

 

Outras experiências profissionais e/ou em Voluntariado  

___________________________________________________________ 

 

____________________________________________________________ 

 

 

Carta de Condução:     Sim                        Não  

 

Viatura Própria :     Sim                     Não 

 

 

Em que Actividades está disponível para Participar (assinale por 

ordem de preferência) 

 

1. Apoio financeiro a uma criança ou jovem------------------------- 
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2. Organização de Festas e Eventos------------------------------------- 

 

3. Acompanhamento de Crianças e Jovens entre os diferentes espaços 

interactivos---------------------------------------------------------------  

 

4. Participação em actividades dinamizadas pela Associação Chão dos 

Meninos (Feira de São João, Semana da Prevenção, Etc.) 

 

5. Prestação de serviços na sua área: 

 

 Profissional, hobbies/habilidades---------------------------------------- 

   

 Quais: __________________________________________ 

                 

            

Outras actividades que gostaria de desenvolver (sugestões)_______ 

 

______________________________________________________ 

 

______________________________________________________ 

 

Qual a disponibilidade para o projecto de voluntariado: 

   

 Diária ------------------------------------------ 

 

 Semanal---------------------------------------- 

 

 Mensal----------------------------------------- 

 

 Anual------------------------------------------- 

 

 

Data da Inscrição ____/_____/_____           

 

 Assinatura do voluntário: ______________________________________ 

 

 

 

 
Realização de Entrevista _____/_____/_____ Data de Inicio _____/______/_____  (a preencher pela 

Associação) 
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Todos nós temos algum saber, um ofício, uma profissão, um 

hobbie que podemos dar, desenvolver e ensinar!!! … 

 

Ser Voluntário … 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________ 

 

 

Assinatura: _________________________________________________   Data: ______/_______/____       
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