様式第1
	【様式第1号】 ヨウシキダイゴウ
																																　　登録受付期日
																																令和　　　　年　　 　月 　　　日 レイワ
	　
	ボランティアセンター登録申請書　（団体用）　　　 ダンタイヨウ
	団体名 ダンタイメイ									フリガナ
	結成年月日 ケッセイネンガッピ									　昭和　・　平成　・　令和　　　　　　年　　　　　月　　　　日結成 ショウワヘイセイレイワネンガツニチケッセイ
	代　表　者 ダイオモテシャ									住所 ジュウショ					フリガナ
															〒　　　-　　　
										氏名 シメイ					フリガナ
										E-mail					　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＠
										ＴＥＬ
										携帯電話 ケイタイデンワ
										ＦＡＸ
	活動分野

※該当する□にすべてチェックしてください。

 カツドウブンヤガイトウ
										□		1．保健・医療・福祉の増進														□		8． 人権の擁護，平和の推進
												福祉の場合 フクシバアイ						□高齢者 コウレイシャ								□		9． 国際協力
																		□障害者・児 ショウガイシャジ								□		10．男女共同参画社会の形成の促進
																		□児童 ジドウ								□		11．子どもの健全育成
										□		2．社会教育の推進														□		12．情報化社会の発展
										□		3．まちづくりの推進														□		13．科学技術の振興
										□		4．学術・文化・芸術・ｽﾎﾟｰﾂの振興														□		14．経済活動の活性化
										□		5．環境の保全														□		15．職業能力の開発，雇用機会の拡充
										□		6．災害救援														□		16．消費者の保護
										□		7．地域安全														□		17．1～16の活動の支援等
	活動内容

できるだけ詳しく
ご記入ください カツドウナイヨウクワキニュウ									　（どのような活動をしていますか？　） カツドウ
	社協・地域への
協力事業

※提示いただいたメニュー
は、リストにし学校や施設へ
お知らせさせていただきます。
 シャキョウチイキキョウリョクジギョウテイジガッコウシセツシ
												◎地域・学校・施設等への協力として提供できるメニューがありますか！？ チイキガッコウシセツトウキョウリョクテイキョウ
																□ある									□ない
												◎提供できるメニューと内容を具体的にご記入ください。 テイキョウナイヨウグタイテキキニュウ
																	例）・懐メロの演奏、リズムに合わせての歌と手遊び（３０～６０分）
　　・子どもと一緒に池や沼の水質検査とそこに住む生き物調べ（４５分） レイナツエンソウアウタテアソフンコイッショシラ
	裏面 ウラメン
	会員構成 カイインコウセイ									男性 ダンセイ			人 ニン						女性 ジョセイ			人 ニン						合計 ゴウケイ			人 ニン						うち珠洲市民 スズシミン
																																										人 ニン
	財源内訳
（前年度決算見込額） ザイゲンウチワケゼンネンドケッサンミコガク									会費 カイヒ			円 エン					助成金 ジョセイキン			円 エン					その他 タ			円 エン					合計 ゴウケイ			円 エン
	顕彰履歴など ケンショウリレキ									※表彰歴がある場合はご記入ください。 ヒョウショウレキバアイキニュウ
	情報の公開

※了解いただいた内容は、
ＨＰ、情報等で公開させてい
ただきます。 ジョウホウコウカイリョウカイナイヨウジョウホウトウコウカイ										◎個人情報に関する情報の公開　（公開を許可する内容に印をしてください） コジンジョウホウカンジョウホウコウカイコウカイキョカナイヨウシルシ
												□代表者名 ダイヒョウシャナ						□住所 ジュウショ				□電話番号 デンワバンゴウ						□ＦＡＸ番号 バンゴウ						□ホームページＵＲＬ
												□個人情報の公開はしない コジンジョウホウコウカイ
											◎以下の団体情報は、ＨＰ・団体情報等に公開させていただきますのでご了承ください。 イカダンタイジョウホウダンタイジョウホウトウコウカイリョウショウ
												●団体名称 ダンタイメイショウ					●活動内容						●主な活動時間帯								●主な活動場所							●ジャンル
											※登録に際して記載された個人情報は、珠洲市社会福祉協議会の業務以外には使用いたしません。 スズシシャカイフクシキョウギカイ
	本年度活動計画

 ホンネンドカツドウケイカク
	昨年度活動報告 サクネンドカツドウホウコク
	問い合せ・連絡先

※通知、連絡等を代表
者以外の方を窓口とす
る場合はご記入願います。 トアワレンラクサキツウチレンラクトウダイヒョウモノイガイホウマドグチバアイキニュウネガ									住所 ジュウショ					フリガナ
															〒　　　-　　　
										氏名 シメイ					フリガナ
										ＴＥＬ
										携帯電話 ケイタイデンワ
										ＦＡＸ
										E-mail					　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＠
										ＵＲＬ					　ｈｔｔｐ：//
																						申請日 シンセイビ			令和　　　　　　　年　　　　　　　月　　　　　　　日 レイワネンガツニチ
		ボランティア活動保険料掛金助成事業を申請します。 カツドウホケンリョウカケキンジョセイジギョウシンセイ
		加入プラン カニュウ						□基本プラン 350円　 キホン															□天災・地震補償プラン 500円 ジシンホショウ
		申請額 シンセイガク					　　　　円　×　　　　　　人＝　　　　　　　　　　　円 エンニンエン																				助成決定額 ジョセイケッテイガク					※事務局使用欄　　　　　　　　　　円 ジムキョクシヨウランエン
																						団体名 ダンタイメイ
																						代表者 ダイヒョウシャ
																																									印 イン


会員名簿
	会員名簿 カイインメイボ
				団体名
	No	名前 ナマエ	住所 ジュウショ	電話 デンワ	V保険 ホケン	※年齢層 ネンレイソウ	備考（他所属等） ビコウホカショゾクトウ
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	※	年齢層は保険加入者の年齢層構成の分析を行うためご協力願います。（必須ではありません） ネンレイソウホケンカニュウシャネンレイソウコウセイブンセキオコナキョウリョクネガヒッス
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