
11.24.09 

Speakers Bureau Application   S 
Deadline:    January 21, 2010 
 

Mail or Fax To:    Oregon DECA    
    Oregon CTSO Center 
  2611 Pringle Rd SE     
  Salem, OR 97302     
      fax: 503.385.4875 
 
Student’s Name:   
 

Chapter:   
 

School Address:   
 

City/State/Zip:   
 

Home Address:   
 

City/State/Zip:   

 
I hereby certify that THE ABOVE NAMED STUDENT has made a minimum of three (3) oral 
presentations about DECA, each of which was to a different group or organization and is thereby 
qualified to become a member of the Oregon DECA Speakersʹ Bureau. 
 
Attached are copies of the student’s presentations or outlines and a list of visual aids, if used.  
Membership certificates will be awarded during the State Career Development Conference. 
 

Presentations Made To  Number in Attendance 

   

   

   

   

   

   
 
 
_________________________________________  ______________________ 
Chapter Advisor Signature  Date 
 

Oregon DECA 
State Career Development Conference 2010 

 


	Student’s Name:

