
性別 □男性　□女性

ＮＯ 氏名 年齢 ＮＯ 年齢

1 11

2 12

3 13

4 14

5 15

6 16

7 17

8 18

9 19

10 20

人数　　　　名

第２６回 日立さくらロードレースボランティアスタッフ応募用紙（団体用）

年齢

団体名

フリガナ

自宅 携帯

〒

第１希望 第２希望

１８歳未満の場合
保護者の署名

Ｔシャツ
サイズ

□あり　□なし　※マラソン大会に限ります。

□はい　□いいえ

所持資格など
救急関係・語学関係

氏名
Ｔシャツ
サイズ

希望以外の業務に配置されてもボランティアを行っていただけますか

電話番号

メールアドレス

希望業務
別紙業務内容を
ご参照ください

住所

代表者氏名

ボランティア経験

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

第３希望

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 

 S / M / L / XL  S / M / L / XL 


