
学校支援ボランティアの皆様                   令和６年３月吉日 

 

学校支援ボランティアへの登録確認のお願い 

 

皆様には学校支援ボランティアにご登録いただきましてありがとうございます。また，平

素より学校支援ボランティアの活動にご理解とご協力を賜っておりますことに，重ねてお

礼申し上げます。 

さて，学校支援ボランティアにつきまして，以前ご登録いただいてから年数が経ち，住所

やメールアドレス，電話番号等を変更された方などが多数おられ，総社市への学校支援ボラ

ンティア登録者の報告に際して，把握が難しい状況になっております。 

そこで，今年度末にすでに登録されておられる方々につきまして，学校支援ボランティア

の継続希望の有無の確認を登録内容や連絡先等の確認に合わせて改めてさせていただきた

く存じます。登録継続を希望される場合には，下記 QR コードを読み取ってご登録いただく

か，この用紙裏面にご記入いただき学校にお届けいただくかで，３月２９日（金）までにご

返答をいただきますようお願いいたします。 

 

記 

 

１ 学校支援ボランティア登録用 QR コードでの登録する場合 

  QR コードから必要事項をネット上で入力してください。 

 

 

２ 用紙で登録する場合 

ご持参いただくか，郵送または Fax にてご返答ください 

提出先 阿曽小学校 教頭宛 

          住所７１９－１１０３ 総社市西阿曽２０７－１  

Fax 番号 ９９－８０７９ 

＊送料，通信料はご負担いただくことになります。予めご了承ください。 

 

３ 期限 ３月２９日（金） 

 

４ その他 

 既にご登録されておられた方でも，今回の調査でご返答いただけなかった場合には，学

校支援ボランティアへの登録のご希望が無いものとして誠に恐縮ではございますが登録を

解除させていただきます。あらかじめご了承ください。 

 なお，このご案内は地域の皆様への配布物に合わせて配布・回覧をいたしました関係で，

ご不要の方もおられるものと存じます。その際にはお手数ですが破棄していただきます

ようお願いいたします。 



阿曽小学校 学校支援ボランティア 登録用紙 

＊この登録用紙に記入いただいた方につきましては，総社市の負担による「ボランティア活

動保険」への加入手続きをいたします。 

ふりがな 

氏 名 

 

 （男 女） 

 

（生年月日） 

 

T・S・H  年  月  日 

住所 〒７１９－   総社市 

連絡先 電話（０８６６）  ― 携帯（   ）   ― 

 Fax （０８６６）  ― メール＊ 

＊連絡等で電子メールを利用いたします。記入をお願いします。 

 

以下については，該当する項目に〇を付け，必要な事項をご記入ください。 

ご協力いただける分野 

（複数可） 

ご協力いただける内容に〇をつけてください。このほかに

可能なことがありましたら，（ ）内にご記入ください。  

 学習支援  

手縫いの学習 ，ミシン学習 ，図工学習等の補助 

 

 読み聞かせ ， 九九などの計算練習 ，  

 

 校外学習への付き添い ，昔体験補助（昔遊び，七輪など） 

 

（                        ） 

 環境整備  

草刈り ， 運動場や花壇の草取り ， ペンキ塗り 

剪定 

（                        ） 

 登下校支援  

        から        まで一緒に歩く， 

 

        に立って登校や下校を見守る 

（                        ） 

 その他 （                        ） 

ご登録ありがとうございます。なお，ご記入いただきました個人情報は，この目的以外には

一切利用しません。 

 

 


