
申込日    年   月   日 

木更津市学校支援ボランティア申込書 

（  新規 ・ 継続  ）  

※いずれかを○で囲んでください 

１ 氏名
ふりがな

                              

２ 性別                              

３ 生年月日   昭和 ・ 平成    年   月   日     

４ 住所  〒                           

５ ＴＥＬ                             

６ メールアドレス                         

７ 希望登録先                     学校    

８ ボランティア希望領域・内容                       

９ その他希望事項                         

10 活動に向けて以下の内容に該当しないか、ご確認の上、チェックをお願いします。 

過去に性犯罪を含む、反社会的行為による処罰を受けたことはありません。 

☆登録していただいた方の個人情報は、「学校支援ボランティア登録者リスト」に掲載させていただきま

す。これらの情報は、各学校からの依頼対応および保険に関する業務にのみ利用いたしますので、あら

かじめご了承ください。 

【問い合わせ・申込先】木更津市教育委員会 教育部学校教育課 学校支援ボランティア担当 

〒292-8501 木更津市朝日三丁目８番１号 木更津市役所朝日庁舎 （TEL）0438-23-5264 

木更津市教育委員会 


