
平成    年   月   日 

八丈町「放課後子供教室」ボランティア登録申込書 

 

ふりがな 

氏 名 

性別 

年齢     歳  （平成  年4 月1 日現在） 

住 所 

〒 

児童（有・無）※有の場合下記記入 

有：   人  

    小学校 

1・2・3・4・5・6年生 

（学年に○をつける） 

電話番号 

携帯電話 

PC ﾒｰﾙアドレス 

携帯ﾒｰﾙアドレス 

学 歴 ※差し支えなければご記入ください 

年   月     大 学 卒業（見込） 

年   月     高等学校 卒業 

年   月     中 学 校 卒業 

希望の小学校（複数可） 

 三根小学校 

   大賀郷小学校 

   三原小学校 

活 動 

可能日時       曜日    時 分から   時 分 

曜日    時 分から   時 分 

※活動日時については、お気軽にご相談ください。 

放課後子供教室で、ボランティアとしてあなたができること 

（□にレ印を付ける） 

※複数可 

□子どもたちが安全に過ごせるよう見守ること   □イベントの手伝い 

□学習（宿題の手伝い等）の指導ができる     □その他 

□遊び（ゲーム等）の指導ができる        （具体的に：              ） 

□工作の指導ができる 

□スポーツの指導ができる 

□本の読み聞かせができる 

資格・特技・趣味など 

 

 

備考： 

 

 

※ この申込書に記載された事項（個人情報）は、「放課後子供教室」事業及び連絡等に使用することとし、 

他の目的には、使用いたしません。 

写真（上半身） 

3.5cm×3cm 

 

証明写真以外でも可 


