様式第１号

令和　　年　　月　　日

おおつきお助け隊
隊長　小宮　文男　　殿

おおつきお助け隊登録申請書

次のとおり、おおつきお助け隊に登録申請します。
	

	
	登録番号

	ふりがな
	
	電話番号
	自宅
その他連絡先（　　　　　　　　）


	氏　名
	
	
	

	性　別
	
	職　業
	
	FAX
	

	生年月日
	
	メール
	

	住　所
	

	いかしたい知識
技術・資格等
※あれば記入して下さい
	

	業務について
※いずれかを〇で選択してください

	1 日常的な支援（簡単な掃除・ゴミだし・洗濯・布団干し　　　　　窓ガラス拭き・電球交換・草取り・植木の水やり・買物の同行）
2 季節的な支援（雪かき・衣類の衣替え・粗大ごみの片付け）など

3 見守り支援（話し相手・安否確認・散歩）
4 大月市介護予防事業の運営（ミニデイサービスへの協力・教室への送迎・地域の居場所づくり・サロンの協力）
5 その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	主な活動希望日
（活動が可能な日）
	※活動可能曜日・時間帯等をご記入ください

	備　　考
	


ご記入していただいた個人情報は、おおつきお助け隊を運営する目的以外に利用いたしません
様式第１号

おおつきお助け隊に係る誓約書
おおつきお助け隊

隊長　小宮　文男　　殿
この度、おおつきお助け隊（以下、「お助け隊」という。）として活動する際には、おおつきお助け隊会則に則って、下記の項目を厳守することを、ここに誓約致します。
記
１．私は、お助け隊として、行政、社協と連携を図り、誠実に活動します。
２．私は、活動上知り得た個人情報や、本会の機密事項については、取扱いに注意し、活動中やお助け隊退任後に関わらず、これを第三者に対し、故意または過失により開示、提示または漏洩したり、自ら使用したりしません。
· 活動に際し、お助け隊登録用紙により、大月市社会福祉協議会はボランティア保険に加入します。
令和　　　年　　　月　　　日
住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
