
team “LOVE TANABATA” ボランティア登録用紙

平成22年　　月　　日

ふりがな

氏名

〒

TEL（　　　　）　　-
FAX（　　　　）　　-
Mail 　　　　　　　　　　　@

希望する活動内容にレ点を付けてください。【複数選択可】
□ごみ回収スタッフ
□打ち水スタッフ
□会場案内スタッフ
□問わない
□その他［　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　］

8月6日（金）～8日（日）の10:00～22:00で
参加できる時間帯をご記入ください。

8月6日（金）［　　　　　　　　　　　　　　　　］※記載例　10:00～15:00
8月7日（土）［　　　　　　　　　　　　　　　　］
8月8日（日）［　　　　　　　　　　　　　　　　］　

送付先
安城七夕まつり協賛会・市民部会（担当：小島）
FAX 0566-71-4336
MAIL sk@meetsnet.jp

問い合わせ先
team “LOVE TANABATA” ボランティアセンター（担当：金原）
TEL 090-9183-8394

住所

活動希望
内容

参加可能
時間


