@ ,2oldabrinés linijjos® SAVANORIO anketa

SIDABRINE LINIJA

DzZiaugiamés, jog norite prisijungti prie ,Sidabrinés linijos".
PraSome uzpildyti Sig anketg, kad galétume uZtikrinti kokybiSkag Jusy savanorystés laika.

Bendroji informacija apie savanorj

Vardas Pavarde

Telefono numeris Elektroninis pastas
+370

Amzius Gyvenamosios vietos adresas

ISsilavinimas (mokymaosi sritis):

Darbas (profesiné sritis):

Pomeégiai (veikla laisvalaikiu):

Ar kada nors uzsiéméte savanoriSka veikla?

TAIP NE

Jei taip, nurodykite, kokia:




Informacija apie busima pasnekovg / pasnekove

Su kokio amziaus Zzmogumi pageidautuméte bendrauti:

60-70m. vir§ 80m.

70-80m. nesvarbu

Su kokios lyties Zmogumi pageidautuméte bendrauti:

moterimi vyru nesvarbu

Su kokio tipo Zmogumi pageidautuméte bendrauti:

kuriam reikia emocinés pagalbos, kurj reikia iSklausyti ir paguosti.

kuris buty lygiavertis pasnekovas: ir pats pasakoja, ir jus iSklauso.

kuris mégsta dalintis prisiminimais ir kalbéti apie praeit;.

kuris domeétysi Jums jdomia sritimi. Nurodykite, kuria:

Ar yra temy, kuriy pageidautuméte vengti pokalbio metu?

TAIP NE

Jei taip, nurodykite, kokiy:

Kurios savaités dienos Jums yra tinkamos savanorystei?

Kuriomis valandomis Jums yra patogiausia bendrauti?

Kuria kita kalba galite bendrauti laisvai?

rusy k. lenky k.

Dékojame, kad esate neabejingi vienisy ir atskirtyje gyvenanciy vyresnio amziaus
Zmoniy bendravimo poreikiui.

,Sidabrinés linijos* projektg vykdo M. Ciuzelio labdaros ir paramos fondas
Konstitucijos pr. 7, LT-09308 Vilnius | Juridinio asmens kodas 303474437

www.sidabrinelinija.lt | pasikalbekime@sidabrinelinija.lt
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