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（ FAX ： ０６－６６９２－８８１３ ）

区社協記入欄（ No.　　　　　）

食事有 ・ 無有 ・ 無Ⅴ人数

有 ・ 無控室

締切日時

備考

有（　　　　　　　　　）　・　無

有（　　　台）　・　無駐輪場

　　　　　　年　　　月　　　日（　　　）

ボランティア活動日時

※太枠内をご記入ください。

依

頼

者

提出日

担当者 　氏名
フリガナ

　　　　年　　　　月　　　　日（　　　）　　　　時　　　　分 ～　　　　時　　　　分

　　　　年　　　　月　　　　日（　　　）　　　　時　　　　分 ～　　　　時　　　　分

施設名
団体名

住所

行事名

分野
種別

行事日時

雨天

名称

開催場所

住所

同上　・　その他（以下）

開催　・　中止　・　その他（　　　　　　　　　）

参加者 人数：　　　　　人 　内訳（年齢層など）：

有（　　　台）　・　無駐車場

　　　月　　　　日（　　　）　　　　時まで

ボランティア依頼カード（住吉区ボランティア・市民活動センター）

謝礼

交通費

活動希望条件

希望ボランティア

第１希望 第２希望 第３希望

有 ・ 無

行事内容


