
別記第２号様式（第８条関係）
	いきいきボランティアポイント制度事業登録施設指定申込書

年　　月　　日

　　荒　川　区　長　　殿

施設名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設長・管理者氏名　　　　　　　　　印
　いきいきボランティアポイント制度事業登録施設指定を申し込みます。

施　　　設　　　名

施設長・管理者氏名

所　　　在　　　地

電　　　　　　　話

フ ァ ク シ ミ リ

電　子　メ　ー　ル

担　当　者　氏　名

受 け 入 れ た い
活 　動　 内　 容
１　レクリエーション等の参加支援　２　催事手伝い
３　散歩、外出、屋内移動の補助　４　話し相手・傾聴

５　お茶出し、配膳・下膳等の補助

６　職員と共に行う軽微かつ補助的な作業

７　掃除、洗濯等の補助的な作業
８　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
備　　　　　　　考
※その他ボランティア受入れに当たっての特記事項や募集人数、受入期間等の希望があれば記入してください。
※　この申込書に記入した内容は、区ホームページ等で公開することがあります。


【記入要領】

	いきいきボランティアポイント制度事業登録施設指定申込書

年　　月　　日

　　荒　川　区　長　　殿

施設名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設長・管理者氏名　　　　　　　　　印

　いきいきボランティアポイント制度事業登録施設指定を申し込みます。

施　　　設　　　名


施設長・管理者氏名

所　　　在　　　地

電　　　　　　　話

フ ァ ク シ ミ リ

電　子　メ　ー　ル


担　当　者　氏　名

受 け 入 れ た い

活 　動　 内　 容
１　レクリエーション等の参加支援　２　催事手伝い

３　散歩、外出、屋内移動の補助　４　話し相手・傾聴

５　お茶出し、配膳・下膳等の補助

６　職員と共に行う軽微かつ補助的な作業

７　掃除、洗濯等の補助的な作業

８　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

備　　　　　　　考

※その他ボランティア受入れに当たっての特記事項や募集人数、受入期間等の希望があれば記入してください。

※　この申込書に記入した内容は、区ホームページ等で公開することがあります。


受け入れたい活動内容すべてに○をつけてください。





指定を受ける事業所名を記入してください。１枚の申込書につき１つ指定番号を付け、指定番号を刻印したスタンプ（２つ）をお渡しします。


※同じ建物内で、複数の介護保険サービスを実施している場合は、併せて１枚の申込書にご記入いただくことができます。（指定番号は１つとなります。）


（例）○○デイサービス


　　　　○○ショートステイ


※同じ建物内でも活動内容が異なる場合などは、介護保険サービス毎に申込書を分けてご記入いただいても結構です。（申込書ごとに別々の指定番号となります。）








