
※太枠の中を記入してください。 受付日：  年  月  日 受付 No．  - 

ボランティア募集情報周知依頼 

団 体 名 
代 表 者 氏 名 

一般社団法人フリースクールサルドゥ 理事長松本史晴 

住 所 
〒030-0803 

青森市安方 2-16-13 Y スポットビル 4Ｆ－Ｂ 

電 話 番 号  090-0977-3620 F A X なし 

イ ン ス タ @salle_de_aomori 

１ ボランティア概要（※記入欄が不足する場合は、裏面に記載すること） 

⑴  活動の名称・目的・内容など 

フリースクール事業活動、 

⑵ ボランティア参加者の作業内容（具体的に） 

子どもたちへの寄り添い、活動支援、学校課題学習支援 

 

⑵  ボランティア活動に係る事前準備物・服装等の注意事項 

特になし 

２ ボランティア募集内容（※記入欄が不足する場合は、裏面に記載すること） 

⑴ 募 集 人 数 1～2 名 

⑵ 募 集 期 間 2025 年 4 月 14 日（ 月 ）～ 2025 年  12 月  日（  ） 

⑶ 活 動 期 間 

                 

2025 年 4 月 14 日（ 月 ）～ 2025 年  12 月  日 

集合・解散時間 10  時  分集合   ～  16 時  分解散 

週 3 回 要相談 （例 週 1 回 または 月 2 回） 

⑶ 活 動 場 所 フリースクールサルドゥ 

⑸ 活動場所まで 

の 交 通 手 段 

 

・現地集合 

交通費の支給： 有 ・ 無 

 ※交通費を支給する場合は支給条件・金額等を裏面に記載すること。 

・送迎あり 無 

往路 集合場所・時間： 

復路 集合場所・時間： 

⑹主催者のボラ ン
ティア保険加入 有（保険の名称：         ） ・ 無 

⑺ 申込方法 電話：090-1977-3620 FAX：なしメール salle0415@icloud.com       

⑻ 申込必要事項 

（①・②は必須）           

① 氏名・学籍番号

号 

② 電話番号 ③ 

 

 ④  

⑤  ⑥  ⑦  

 

  

調整窓口となる本学

教職員・学生の有無 

有 ・ 無 

「有」の 
場合    

調 整 者 氏 名  備 考  

３ 申込み・問い合わせ先 

  担当部署・担当者氏名：フリースクールサルドゥスタッフマネージャー對馬扶美代 

   電話：090-1977-3620 FAX：なしメール：salle0415@iclloud.com 

  （※電話受付時間 平日月・水・金 10 時 00  分 ～ 16 時 00 分 ） 

 

  

青森県立保健大学 ヘルスプロモーション戦略研究センター長 殿 
以下のとおり依頼します。 

（様式 1） 

R07      4        9 R07   06



（裏面） 

その他・備考 

活動内容として月・水・金 現在常時（小学 6 年生～中学 3 年生、16 歳）6 人来ています。 

一日の流れとして午前 10 時 30 分～（活動のようすはインスタにて投稿しています） 

調理実習、美術、地域散策（ゴミ拾い活動）、美術館訪問（市営バス乗車）防災探検等、講師を招

いて小サークルのワーク授業しています。また、学校課題のドリルなど持参で学習の日がありま

す。このような活動の支援と寄り添いを学生ボランティアに支援してほしいです。 

一番大切なのは子どもたちのコミュニケーション能力を高めることです。集団を不得意としてい

る子どもたちがここでの過ごし方でお互いを理解し協力することの大切さを一緒に学んでほしい

です。学校とは違う場所で自然体で心を休めてコミュニケーションをとりながら活動していくこ

とです。また、週 3 回ですが、週 1 回でも回数は要相談です。 

 

 

 

【提出・問合わせ先】 

青森県立保健大学 ヘルスプロモーション戦略研究センター 

〒030-8505 青森市大字浜館字間瀬５８－１ 

TEL：017－765－4085  FAX：017－765－2021 

E－Mail：volunteer@auhw.ac.jp 

 

 

 

事務局記載欄 

区分 正課 ／ 学校行事 ／ 正課・学校行事以外 

 


