
たまみずき 2015オータムキャンプin湯沢

ボランティア 参加申込書

2015.9.19～9.20 NASPAニューオータニホテル湯沢

フリガナ 年 齢 身 長

氏 名
歳 ㎝

【通学先または勤務先】＊ 学 生 の 方 は 学 校 ・学 部 ・学 科 ・学 年 を 、社 会 人 の 方 は 勤 務 先 を ご 記 入 く だ さ い 。

【連 絡 先】

住 所
〒 －

自宅電話 （ ） －

ＦＡＸ （ ） －

携帯電話 － －

生年月日 年 月 日

パ ソ コ ン

ア ド レ ス
＠

携 帯

アドレス
＠

※Ｅメールでの連絡が便利です。普段使用している方は是非お書きください。

【ボランティア参加にあたって何かメッセージがありましたらお書きください。】

＊ こ の 参 加 申 込 書 に 記 載 さ れ た 個 人 情 報 に つ い て は 、 徹 底 し た 管 理 を 行 う と と も に 、 た ま み ず き オ ー タ ム キ ャ

ン プ 以 外 の 目 的 に は 一 切 使 用 し ま せ ん 。 ま た 、 介 護 さ れ る 障 が い 児 の ご 家 族 の 方 以 外 に こ の 情 報 を 提 供 す る

こ と も あ り ま せ ん 。


