	(事務局で記入)
会員番号：　


特定非営利活動法人 かながわスポーツボランティアバンク(KSVB)　事務局行
（送付先　Eメール：ksvb@samba.ocn.ne.jp　又はFAX：045-681-6960）

KSVB会員入会申込書

（正会員個人・正会員団体・賛助会員個人・賛助会員団体・家族会員・学生会員）
(会員区分に○をつけて下さい)

(西暦)　　　　　年　　月　　日
	フリガナ
	
	
性別
	
男・女
	
生年月日
	(西暦)
年　　月　　日

	氏　名
	
	
	
	
	

	フリガナ
	

	住　所
	〒　　　－


	
電話番号
	固定
電話
	
    －     －
	携帯
電話
	
    －     －
	
FAX
	
－     －

	E-mail
(事務局間送受希望に○を付ける)
	PC
	
　　　　　　＠
	携帯
	
　　　　　　＠

	
	
	
	
	

	
特技・資格
	


	(未成年者の場合)
保護者名
	
	電話
番号
	
　　　　－　　　　－

	ボランティアの経験等
	


	
入会の
きっかけ

(○印をつけて
下さい）
	
	会員の紹介
	氏名
	

	
	
	ＫＳＶＢホームページ

	
	
	ＫＳＶＢリーフレット

	
	
	Ｘ（旧Twitter）

	
	
	Facebook

	
	
	Instagram

	確認：KSVB活動中のSNSに顔写真が掲載される場合が有ります。
	承諾する・承諾しない



個人情報の扱いに付きましては、当法人の「プライバシーポリシー」規程に基づき個人情報保護の重要性を認識のうえ取組みを徹底して対応しております。
