フリースクール全国ネットワーク　ボランティア登録カード
申込年月日　２００　　年　　　月　　　日
	フリガナ
	生年月日
	年齢
	性別

	ご氏名

	年　　　　月　　　　日
	才
	

	ご住所　〒


	自宅最寄り駅：　　　　　　　　　　　　　　　　経路：

	ＴＥＬ：
	ＦＡＸ：

	携帯ＴＥＬ：
	Ｅ－Ｍａｉｌ：

	ご自身の現在のご職業、所属（学校名）、お立場等

	ご自身のこれまでの経歴（職歴、ボランティア経験など）

	趣味、特技、技能、資格など

	

	フリースクール全国ネットワークを知ったきっかけをお書きください


	申し込された動機・思い、目的、得たいこと、期待することなどをお書きください


	これまで不登校やフリースクール、または子どもたちと関わったご経験がございましたらお書きください


	事務等のご経験（ワード、エクセル、ＨＰ管理、経理など）がありましたらお書きください


	ボランティアとしてやってみたいこと、その他アピールしたいことなどお書きください



【連絡先】〒114-0021東京都北区岸町1-9-19　ＮＰＯ法人フリースクール全国ネットワーク
TEL＆ＦＡＸ03-5924-0525　Ｅ－Ｍａｉｌinfo@freeschoolnetwork.jp
