
宛先：くわな特別支援学校 総務部 小野 有希                 別紙１ 

 

令和６年度スクールサポーター活動申し込み用紙 

 

令和６年度のくわな特別支援学校スクールサポーターの活動に申し込みます。 

 

お名前
ふ り が な

                          

急な変更等の連絡先                        

 ＜ご希望の活動内容＞ 

 

 

 

 

  

＜加入されたボランティア保険＞ 

□ボランティア活動保険（桑名市社会協議会で加入の保険） 

□上記以外のボランティア保険（補償期間   ～   ） 

 

＜活動依頼､決定の連絡方法＞ ＊いずれかに○をしてください。 

メール （   ）メールアドレス                  

F A X （   ）FAX                       

郵 送 （   ）ご住所〒                     

授業補助   校外学習補助  行事駐車場係 

水やり      

登下校の見守り （ご希望場所         ） 

その他（          ） 


