
DRAFT	
  11.12.2010	
  
	
  

Board,	
  Committee,	
  &	
  Volunteer	
  	
  
EXPRESSION	
  OF	
  INTEREST	
  FORM	
  

	
  
	
  
	
  
Please	
  return	
  the	
  completed	
  form	
  to	
  the	
  ACLU	
  (aclunv@aclunv.org).	
  	
  	
  
	
  
NAME:	
  	
  	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  

Address:	
  	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  

City:	
  	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  State:	
  Nevada	
  	
  	
  	
  Zip:	
  	
   	
   	
  

Phone:	
  (C)(	
   	
   )	
  	
   	
   	
   	
   	
  (W/H)(	
   )	
  	
   	
   	
   	
  	
  

	
  
Please	
  state	
  the	
  capacity	
  or	
  capacities	
  (volunteer,	
  committee,	
  and/or	
  board)	
  in	
  which	
  you	
  are	
  
interested	
  in	
  getting	
  involved	
  with	
  the	
  ACLU	
  of	
  Nevada.	
  
	
  
	
  
	
  
Relevant	
  community	
  experience	
  and/or	
  employment	
  (attach	
  a	
  resume	
  if	
  relevant):	
  

	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
Area(s)	
  of	
  expertise,	
  skills,	
  and	
  other	
  contributions	
  you	
  feel	
  you	
  can	
  make	
  to	
  the	
  ACLU	
  of	
  Nevada	
  as	
  
a	
  volunteer,	
  committee	
  member,	
  and/or	
  board	
  member:	
  

	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
Other	
  current	
  volunteer	
  commitments:	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  


