
	受付日
	　　　　年　　　月　　　日（　　）　
	登録番号　

	フリガナ

依頼元
	

	代表者

担当者
	
	住所
	

	連絡先
	TEL

FAX

携帯

　　　　　　　※連絡がとりやすい時間がありましたらご記入ください。

	ニーズ区分
	　単発　／　継続・行事・日常活動・その他（　　　　　　　）

	　

依　

頼

内

容　
	日　時
	

	
	場　所
	

	
	ボランティアの条件



	
	活動内容

　

　　　



	ボランティア導入理由


	安全・実費弁償・持ち物

	対応①V紹介②V募集③調整つかず④他機関紹介⑤活動に合致せず⑥その他

	

	派遣結果　①完了　　②継続　　③中止　　④その他

	全　体　の　ま　と　め　・　特　記　事　項

	


東郷社協　ＦＡＸ０５６１－３７－５４１２





ボランティア依頼カード（団体用）








