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様式第３号（第６条関係） 

 

協力会員【 家事 ・ 子育て 】登録申込書 

 

 【利用会員番号】        号 

 【受付日】             

 

坂東市社会福祉協議会会長 様 

 

次のとおり協力会員の申込みをいたします。 

登録者 

住  所 
〒 

坂東市 
電話番号 

(携帯) 

(自宅) 

ふりがな  
性  別  

氏  名  

生年月日 (和暦) 

年  月  日 
年  齢 

 

歳 

緊 急 

連絡先 

氏  名 続柄 年齢 住  所 電話番号 

     

協力できる時間 

曜日 月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日 土曜日 日曜日 

午前        

午後        

◎祝祭日 １ 可 (  時間)〔午前・午後  時～午前・午後  時〕  ２ 不可 

協力できる内容(できるものに○をつけてください) 

家事サポーター 子育てサポーター 

 食事の支度( 朝 昼 夕 )  保育終了後の託児 

 食事の後片付け  妊産婦の援助 

 生活必需品等の買い物  学校帰宅後の託児 

 衣服等の洗濯  特別な場合の一時託児 

 住居内・外の簡易清掃・整理整頓  保育園等への車での送迎 

 通院等外出の付添い  その他(         ) 

介護経験  有 ・ 無 保育経験  有 ・ 無 

資格・免許等 

備考(その他活動するにあたっての条件・希望がありましたらご記入ください) 

 

 

 

 


