
患者サービス向上委員会      （起案： . . ） 
 
 
 
 
 

ボランティア活動を許可してよいでしょうか。 
 

院 内 ボ ラ ン テ ィ ア 活 動 申 込 書 
 
 

平成    年    月    日 
地方独立行政法人広島市立病院機構 
広 島 市 立 安 佐 市 民 病 院 
病 院 長  様 
 

私は、広島市立安佐市民病院ボランティア活動規定を遵守し、次のとおり院内ボランティア活動

をしたいので申し込みます。 
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１ 活動内容 

① 病院案内ボランティア 
初診受付等への案内、初診申込書、問診票の代筆、車椅子患者の介助、車椅子運搬整理  

ボランティア図書の整理、ゴミ等の片付け、その他 
 
 

２ 活動日    毎週      曜日 

         月        回 

         平成   年   月    日 

 
 
３ 活動時間      時   分から   時   分まで 

 

係 委員長 
 

係 課長補佐 課長 事務長 病院長 

       


