第１号様式
公益財団法人岡崎市スポーツ協会
スポーツボランティア登録申請書

あて先）理事長
申請日：　　　年　　月　　日
	ふりがな
氏　名
	
	生年月日
	年　　月　　日

	
	
	性　別
	

	住　所
	〒



	連絡先
	自宅電話：
携帯電話：
e-mail（必須）：

	緊急連絡先
	緊急時に連絡の取れる方の氏名と電話番号を記入ください。
氏名：　　　　　　　　　　　続柄：
TEL：
	職業
	

	勤務先
学校名
	名称：

	スポーツ団体に所属しているかた若しくは所属していたかたはご記入ください。



	経験したことのあるボランティア活動がありましたら、ご記入ください。



	スポーツに関する資格・免許等をお持ちのかたはご記入ください。



	岡崎市スポーツ協会スポーツボランティア事業をどこでお知りになりましたか。
□市政だより　　□スポーツ協会広報誌　　□友人等の紹介
□ホームページ　□募集チラシ　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）


※お預かりした個人情報は、スポーツボランティアの活動以外には使用いたしません。
団体から活動依頼があった場合、依頼者に対して連絡先等の必要事項を提供いたします。
※登録が完了いたしましたら、ご記入いただいた「E-mail」に登録完了通知を送信いたします。

※協会使用蘭
	受付者
	
	登録日：　　年　　月　　日



