Hội Thiện Nguyện VOVICARE

3 Linda Street

Fairfield West NSW 2165 Australia

Email: vovicare@vovisoft.com

ÐƠN XIN BẢO TRỢ HỌC VẤN

1- Lý lịch của học sinh đứng đơn

Họ và tên:..............................................

Ngày sinh:..............................................

Nam/Nữ:................................................

Trường:.................................................

Lớp:......................................................

Học lực:................................................

Tên Cha:.........................................Tuổi:......

Nghề nghiệp:................................................

Tên Mẹ:..........................................Tuổi:......

Nghề nghiệp:................................................

Ðiện thoại:(Nếu có).......................................

Email: (Nếu có).............................................

Ðịa chỉ:............................................................................................................................

Hoàn cảnh gia đình:..........................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

2- Phần dưới đây dành cho học sinh đứng đơn xin bảo trợ học vấn tự viết tay về việc học, ý thích, ước vọng tương lai của mình và lý do tại sao muốn xin bảo trợ học vấn...vv...

Kính gởi các Cô, Chú.

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

Ghi Chú: 

1.Cần đính kèm theo đơn này:

 
1 Bản sao học bạ mới nhất

2.Ðơn gởi về theo địa chỉ dưới đây:

          Vovicare

3 Linda St, Fairfield West

 
NSW 2165 Australia
..........Ngày.....tháng....năm……….
                            Ký tên
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