
２０22夏！体験ボランティア 参加申込書 

 

 

                                 

同 意 書 

 

夏！体験ボランティアへの参加について 

 

「２０22夏！体験ボランティア」の趣旨に賛同し、 

 

（参加者氏名）             が参加することに同意します。 

 

 

令和４年   月   日        保護者名            （印） 

 

☎連絡先                     

                                             ※緊急の際につながる番号をご記入ください 

【７月 22日（金）までに下記まで持参、または郵送してください】 

※中学生・高校生の参加者は、必ず保護者の方にこの同意書を記入してもらってください。 

 

[提出先] 〒206-0804 稲城市百村７番地 稲城市福祉センター内 

稲城市社会福祉協議会 ボランティアセンターまで 

フリガナ  学校名 学年 年齢 性別 

氏 名     

  歳 
男・女 

住 所 〒 

電 話 自宅                （携帯） 

●ボランティア保険について・・・・ １ 既に加入している   ２ 今日加入する 

●今までボランティア活動をしたことがありますか・・・ １ ある   ２ ない 

●アレルギーについて・・・ 

１ 食べ物アレルギーがある（品名                                          ） 

２ その他気をつけなければいけないアレルギーがある 

（具体的に                                                          ） 

３ 特にない 


