
個人 いきいき

区分　　　　　　来所　　　　　　電話　　　　　　　その他
ふりがな 女
氏名

男 歳

生年月日 　　西暦 　　　　　　　　　　　　　　年　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日

住所　　〒　270　　　　　 　　白井市

※　電話番号等、ボランティア先にお知らせすることがございます。　ご了承ください。

電話　　047- ファクシミリ

携帯番号 Ｅｍａｉｌアドレス

住所 電話番号

緊急
連絡先 ふりがな 関係

氏名

ボランティア活動のきっかけ

希望活動

資格

趣味　特技

災害時にご協力いただけますか？

例）近隣のゴミ捨て等

希望活動日 月 火 水 木 金 土 日

午前

午後

ボランティ保険　　加入　　　　　未加入

備考

名札　　　　　　保険　　　　　　　エプロン　　　　名簿

ボランティア登録カード

１週間に　　　　 　回くらい

一月に　　　　   　回くらい

　　定期的に　　　　　不定期に

登録年月日 受付担当20　　 年　　月　　日

YES NO

個人番号
（いきいき番号）

運転免許

YES NO
有償ボランティアにご協力いただけますか？


