
（№   ） 

山ノ内町文化財ボランティア申込書 

 

申込日        

     令和    年   月   日 

ふりがな 

氏  名 

 

生年月日（年齢） 

     昭和・平成       年     月    日（    才） 

 

現住所 

 

 

連絡先 

     携帯電話番号 

 

     自宅電話番号 

 

ボランティア活動の希望日（曜日等）や希望時間 

 

 

 

その他（要望等） 

 

 

※この個人情報は目的以外には使いません。公開もしません。 

 

 

                                        

受け入れ承認伺 

 

ボランティア参加を受け入れたいがいかが。 

承認日 

令和 年 月 日 

教育長 次 長 係 長 係 担 当 

 

 

 

    

 


