
【様式】 

ボ ラ ン テ ィ ア 情 報 提 供 文 

 

       ボランティアセンター（担当：   ） 

※市町村ボランティアセンターを通してお申込ください。 

情報 の 種類  １．募集      ２．講座・研修会      ３．イベント 

活 動 分 野 
 １．福祉   ２．医療・保健   ３．環境保全   ４．芸術・文化 

 ５．スポーツ・レクリエーション  ６．まちづくり  ７．その他 

募 集 期 日      年     月     日から 

申 込 期 限      年     月     日まで有効 （未記入の場合は１年間有効） 

タ イ ト ル （１５字以内） 

本 文 

１ 主催 

 

２ 活動内容 

 

 

 

３ 活動日時 

 

４ 活動場所 

 

５ 募集人数・申込期限 

 

６ ボランティア活動保険の加入   有  ・  無 

 

７ その他留意事項 

 

８ 新聞への掲載   可  ・  不可 

 

９ ラジオでの放送  可  ・  不可 

 

１０ 富山県社会福祉協議会ホームページ掲載   可  ・  不可 

 

（問合せ先）                           

 

（住  所）                           

 

（電話番号） （     ）      －            

 
※ご記入いただいた個人情報は、ボランティア募集の目的以外には使用しません。 

 



ボ ラ ン テ ィ ア 情 報 提 供 文 

         高岡市ボランティアセンター（担当 ○○○） 

※市町村ボランティアセンターを通してお申込み下さい。 

情報の種類  １.募 集     ２.講座・研修会     ３.イベント情報 

活 動 分 野 
 １．福祉   ２．医療・保健   ３．環境保全   ４．芸術・文化 

 ５．スポーツ・レクリエーション  ６．まちづくり  ７．その他 

募 集 期 日    ２３ 年  ４ 月  １ 日から 

申 込 期 限    ２３ 年  ５ 月  ６ 日まで有効  （未記入の場合は 1年間有効） 

タ イ ト ル    バスハイクの介助                 （１５字以内） 

本   文 

１ 主催 

   特別養護老人ホーム ○○○苑 

２ 活動内容 

   施設利用者のバスハイクの際、介助する（歩行介助、車椅子介助） 

３ 活動日時 

   平成２３年５月２０日（金） 午前９時～１２時（雨天中止） 

４ 活動場所 

   ○○山公園（富山市○○町） 

５ 募集人数・申込期限 

   １０名（男女問わず）  ５月６日（金）まで 

６ ボランティア活動保険の加入   有  ・  無 

 

７ その他留意事項 

   当日、午前９時に施設に集合。 

８ 新聞への掲載   可  ・  不可  

 

９ ラジオでの放送   可   ・   不可 

 

１０ 富山県社会福祉協議会ホームページ掲載  可  ・  不可 

 

（問合せ先） 特別養護老人ホーム ○○○苑    担当者：ハーティ   

（住  所） 930-0094 富山市安住町○○－○○             

（電話番号） （ ０７６  ）４３２ － ６１２３           

 

記入例の募集内容が新聞に掲載されると下記のようになります。 

 

  

 

バスハイクの介助 

特別養護老人ホーム○○○苑（富山市安住町）では、バスハイクで施設利用者の歩行介助、車

椅子介助をしてくださるボランティアを募集しています。日時は５月２０日（金）午前９時から

１２時まで。行先は○○山公園（雨天中止）。募集人員は１０名、募集期限は５月６日（金）。問

い合わせは同施設のハーティさん、電話０７６－４３２－６１２３。 

記入例 


