柳州市红十字接待日报名表
	姓  名
	
	 性 别
	
	年龄
	

	人员类别
	□志愿者 □ 市民
	联系电话/手机
	

	参与方式
	□单独接访                    □ 集中座谈

	以下为根据个人参加活动的目的选填

	提问

红十字

工作
	

	反映

红十字

志愿者

个人或队伍

问题
	

	对红十字

工作的

意见和建议
	


备注：此表填写后请发送至红十字会邮箱“lzhh0772@163.com”，工作人员将于11月1日前致电反馈，谢谢支持。

