
第１号様式（第６条関係）

　　年　　月　　日

（宛先）指定管理者

　社会福祉法人戸田市社会福祉協議会　会長

・次のとおり登録(個人・団体)を申請します

年 月 日

人

　１．（会則・定款）　２．（会員名簿・役員名簿）

※個人登録を申請される方は４及び５の項目を記入してください

会長 常務理事 事務局長 事務局次長 課長 課長補佐 係長 係

代 表 者 氏 名

住 所

フ リ ガ ナ

連 絡 担 当 者

７．備考

１．設立の目的

２．設立年月日

３．会員数

４．基本的な活動日時

５．活動内容

戸田市ボランティア・市民活動支援センター登録申請書

第 号

フ リ ガ ナ

団 体 名

フ リ ガ ナ

決裁欄

連絡担当者住所

連絡担当者電話

E-mailアドレス

６．添付書類


