提出しめきり　令和5年6月21日
	記入日
	令和　　　年　　　月　　　日



ボランティアグループ調査票
（この様式は輪島市社会福祉協議会のホームページからダウンロードできます）
	（ふりがな）
	
	

	グループ名
	
	※あてはまるもの

	
	
	すべてに☑つけて

	（ふりがな）
	
	ください。

	代表者名
	
	

	
	
	□活動中

	設立年月日
	昭和 ・ 平成 ・ 令和　　  　年　　　月　 　　日
	□活動休止中

	
	
	□文書希望

	会員数
	　　　　　　　　　人
	□文書希望

	
	
	   しない

	連

絡

先
	住　所
	〒　　　　－
	情報公開
について

	
	
	
	

	
	電話番号
	
	□　公開可

	
	FAX番号
	
	□　非公開

	
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	
	

	活動分野
	　□　児童福祉　　□　高齢者福祉　□　障害者福祉

	
	　□　地域、町づくり　□　施設、病院　□食関係

	
	　□　趣味、教養、イベント　□　その他（　　　　　　　）

	

活動内容
メッセージ

（活動内容については
必ずご記入ください。）
（写真データがある方は
連絡ください。）
	








	
	定期的な会合　　□ あり（　　　回／月）　　　□ なし

	活動場所
	

	会　費
	年会費　　　　　　　円　　又は　　　月会費　　　　　円

	ボランティア活動保険
	 □　加入している　　□　加入していない　□　検討中

	新規会員の受け入れ
	 □　募集中　　　　　□　応相談　　　　　□　募集していない

	センターからの活動依頼
	□　応じている　　　□　応相談　　　　　□　応じていない

	災害時の活動意思
	災害発生時、災害ボランティアセンターでの活動について

	
	□　活動したい　　　□　応相談　　　　　□　活動しない


（注意）１上記登録内容は、輪島市ボランティアセンターの関連業務（ボランティア情報紹介、ボランティア
活動の斡旋等）以外に使用いたしません。
２ボランティア活動保険加入には、別途『ボランティア活動保険加入申込書』の提出が必要です。
