（別紙様式１号）

平成　　年　　月　　日

社会貢献・ボランティア学生登録申請書
社会貢献・ボランティア支援センター長　殿
太枠のみご記入ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　
	登録番号
	

	1
	ふりがな

個人名
	                       

	2
	連絡先
	住　所　　〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　　　
携帯電話　　　　　　　　　携帯メルアド　　　　　　　　　　　　　  　　　　　　　　　　　　

学　　年  　　　　　　  　学内メルアド    　                        
所属学科　              　学籍番号        　                        　　　　　　　　　　　

	3
	活動経験
	ボランティア活動経験はありますか。該当する番号に○印をつけてください。
1. 有                　　　　 2. 無

	
	
	活動経験のある方は、その内容についてご記入ください。

	4
	希望する
活動領域
	希望する番号に○印をつけてください（複数可）。

1.子育て支援　　　2.教育支援　　3.カウンセリング支援　　4.地域支援

5.国際交流支援　　6.福祉支援　　7.医療支援　　8.その他（　　　　　　）

	5
	活動形態
	1. イベント事業　　　　　　　　2. 継続的関わり

	6
	活動希望

日時・期間
	

	7
	活動希望
地域
	

	8
	交通手段
	あなたが活動する時に利用する交通手段について、該当する番号に○印をつけてください（複数可）。

1. 徒歩　 2. 自転車 　3. 原付バイク 　4. 自家用車 　5. 公共交通機関　

6.その他（　　　　　　　　　　　　　　）

	9
	連絡方法
	該当する番号に○印をつけてください（複数可）。

1. 携帯　　　　　　　 2. メール　　　　　　　3. 電話

	10
	連絡可能な時間帯
	

	11
	保険の有無
	ボランティア保険の加入について該当する番号に○印をつけてください。

1. 有（保険の種類　　　　　　　　　） 2. 無

	12
	活動にあたり、要望や質問などがありましたら自由にご記入ください。


※不明な点がありましたら、お気軽に本センターにお尋ねください。
※問合せ先：福岡県立大学附属研究所社会貢献・ボランティア支援センター
　　　　〒825-8585　福岡県田川市伊田4395　
電話：0947-42-1305(直)　メールアドレス：shakaikoken@fukuoka-pu.ac.jp　 
※ここに記載された個人情報は、この活動以外で使用することはありません。　　　（担当：原口）
