
様式第２号（第５条第１項関係） 

 

ボランティア登録（団体用）申込書 

 

 図書館長 様 

 

 下記のとおり、ボランティア登録を申し込みます。 

                            ※太線の中をご記入ください。 

 

 

フ リ ガ ナ  代 表 者 

団 体 名 

 

 

 

 

             

 

代 表 者 

現 住 所 

連 絡 先 

 〒（     －       ）  

   

   

固定電話 (        )     － 携帯電話    －    － 

電子メール  

事 務 連 絡 

担 当 者 

連 絡 先 
 
※代表者以外に

連絡を希望する

場合  

 〒（     －       ）  

   

   

固定電話 (        )     － 携帯電話   －    － 

電子メール  

活 動 人 数 登録者数（       ）人 

活 動 内 容 

※希望する活動内容をご記入ください。 

 

 

活 動 可 能 

頻 度 

※該当する項目にチェックをいれてくだい。 
 

□ 月１日程度  □ 月２～３日程度  □その他（          ） 

活 動 地 域 
※ミライｏｎ図書館を除く主な活動地域にチェックをいれてくだい。 
 

□ 大村市内   □ 大村市外 

・ボランティア団体構成員名簿（様式第３号）を添えて提出してください。 

・この申込書に記入された個人情報は、ボランティア活動以外の目的に使用することはあり

ません。 

 

                              （裏面へ続く） 

申請年月日      年   月   日 



誓 約 書 

 

 

 

図書館長 様 

 

 

 

 

 

 

 

 

当団体は、下記の事項を承諾のうえ、図書館ボランティアとして活動することを誓約しま

す。 

 

 

記 

 

 

１ 公平かつ平等なボランティア活動に努めること。 

２ 公共の利益に反し、または反するおそれのある行為をしないこと。  

３ ボランティア活動中において、政治的、宗教的及び営利的な行為をしないこと。  

４ 活動の過程において知り得た個人情報やプライバシーに関することについては、その取

扱いに注意し、活動期間中に限らず図書館ボランティアを退いた後においても、これを他

に漏らさないこと。 

５ 本誓約書に記載された事項を遵守しない場合は、ボランティア登録を抹消される可能性

があること。 

 

 

 

 

記入年月日      年   月   日 

団 体 名 

 

 

 

代 表 者 

 

 

 

受付確認 受付方法 受付印 

受 付 者  
□ 持   参 

 

□ 郵   送 

 

担当職員  


