
事務局長 事務局次長 担当

氏　 名 男 ・ 女

依頼者氏名 男 ・ 女

活動場所

依頼内容

活動内容

結　 果 終了 継続希望 その他

感 　想
（活動して気付
いた点や申し送
り事項、また反

省点）

山形県身体障害者福祉協会使用欄

<確認事項> 派遣終了　　・　　継続　　・　　その他の派遣依頼希望

年　　　　月　　　　日

   時  分　　～　　  時  分

（　内往復所要時間　　　　　  分　）

パソコンボランティア活動報告書

　　　　　　　平成30年  月   日　（ ）

下記の内容でパソコンボランティア活動をしましたので報告いたします。

活動日時


