[bookmark: _GoBack]令和元年台風１９号大雨災害復興支援
災害ボランティアバスに参加するにあたって
参加申込書　兼　同意書
　別紙「令和元年台風１９号大雨災害復興支援災害ボランティアバスの募集要項」
について、ご理解・同意いただいたうえで参加を希望される場合は、下記に署名をしてください。

※私は「令和元年台風１９号大雨災害復興支援災害ボランティアバスに参加される皆様へ」の内容に
ついて、理解・同意したうえで参加を申し込みます。
　令和元年　　月　　日
（〒　　　－　　　　）　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
(ふりがな)
参加者自署　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　　年　　　月　　日（　　歳）
〔性別（　男　・　女　）　　　　血液型（　　　　型）　　災害ボランティア経験の有無（　有　・　無　）〕
〔令和元年度ボランティア活動保険加入の有無（　有　・　無　）　　A　・　B　・　天災A　・　天災B　〕
〔参加者本人の緊急連絡先電話番号（携帯電話等）　　　　　　　－　　　　　　　　－　　　　　　　　〕
〔本人以外の緊急連絡先　氏名　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　－　　　　　－　　　　　〕




以下、参加者が未成年の場合

未成年の参加につきましては、保護者による参加同意の確認のため署名押印をお願いします。
この署名をもって、上記の注意事項に同意していただいたこととさせていただきます。
　令和元年　　月　　日
　保護者氏名　　　　　　　　　　　　　印　　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　〔緊急連絡先電話番号　　　　　－　　　　　　　－　　　　　　〕
