
教育ボランティア 登録用紙 

 

令和   年   月   日  

岐阜市立長森南小学校長 様 

 

 私は、教育ボランティアとして、以下の内容で登録申請をします。 

ふりがな  性別   男 ・ 女 

氏 名  
生年月日 

昭・平   年  月  日 

電 話  年齢        才 

住 所  

緊急連絡 相手方           電話 

立 場 □ 校区の住民  □ 本校保護者  □ 学生  □ その他 

健康状態 □ 良好     □ その他（               ） 

プロフィール（資格、特技、ボランティア経験等がありましたらお書きください） 

 

 

 

希望する活動  □ 授業ボランティア □ 図書ボランティア □ 施設ボランティア 

学校への要望等 

 

 

 

《遵守事項》 

□ 学校の教育活動を理解し、校長の経営方針に沿って活動します。 

□ 学校において、営利活動及び政治的・宗教的な活動はしません。 

□ 児童に関して知り得た情報は、外部に漏らしません。 

□ 児童に対し、懲戒及び体罰を与えません。 

 

＊ 提供いただいた個人情報は、ボランティア保険への加入及び緊急連絡時に使用します。 

＊ 学校は、登録者の個人情報を目的外利用したり、第三者に開示・提供したりしません。 

No.      


