
様式３-2 ボランティア名簿（団体） 

 

 

太線内をご記入ください。以下の内容が分かるものであれば、既存の名簿を使用しても構いません。 

登録日 年   月   日（   ） 団体名  

ボランティア活動保険 加入済み ( 社協 ・ ネット ) ・ 未加入  

加入した社協名 社協 (電話        )  

      

№ 氏名 
性

別 

年

齢 

体 

温 

住所 
電話番号 

（携帯） 

ボランティア活動

保険(未加入者のみ
プランを選択） 

1       基 本 
地震・

天災 

2       基 本 
地震・

天災 

3       基 本 
地震・

天災 

4       基 本 
地震・

天災 

5       基 本 
地震・

天災 

6       基 本 
地震・

天災 

7       基 本 
地震・

天災 

8       基 本 
地震・

天災 

9       基 本 
地震・

天災 

10       基 本 
地震・

天災 

※ご記入いただいた個人情報は、ボランティア活動の調整のみに使用させていただきます。 

 

 受付日時 令和  年  月  日  受付者名        

４－５ 


