
江南市国際交流協会 ボランティア登録票
【   年  月  日】

フリガナ

男 ・ 女

生年月日

  年  月  日生氏 名

住 所

〒 TEL(             )

携帯(                                 )

FAX(             )

E-mail

勤務先・

学校名

※（記入は、任意で結構です）

ボランティアとしてお手伝いいただける分野をお知らせください。（複数でも結構です。）

１．□ 通訳・翻訳（     語）（     語）（     語）

A.非常によくできる B.よくできる C.日常会話程度

２．□ ホームステイ

３．事業ボランティア

□ 日本語教室：日曜、月曜の各教室を開催しています。日本語指導ができる方を募集します

（語学の出来は関係ありません）。

□ 外国人児童・生徒への放課後支援事業：協会では、在住外国人の子どもたちに放課後学

習支援を行っています。子どもたちに勉強を教えるなど、スタッフとして参

加していただける方を募集します（語学の出来は関係ありません）。

□ フェスティバルなどのイベント：協会の活動紹介や外国の方と交流を行う催しなどを開

催しています。準備、運営などのお手伝いをしていただける方を募集します。

□ 国際理解講座など：市内小中学校での国際理解の授業、講座などの講師をしていただける

方を募集します。

□ 広報・ＰＲ：協会では会報「ふくら」を発行（年２回）しています。その作成や配布、協

会の活動ＰＲなどのお手伝いをしていただける方を募集します。

□ クッキング教室：年３回程度、料理を通じた国際交流の教室を開催しています。お手伝い

していただける方を募集します。

活動できない曜日、時間帯などがあれば記入してください。

通訳、翻訳などの資格、経験などがあれば記入してください。

趣味、特技など

特に希望などがあれば記入してください。

※ご記入いただいた個人情報については、厳重に管理し、市国際交流協会および市の国際化に関す

る事業に限り、使用させていただきます。国際交流の催しのお知らせを郵送することがあります。

〒483-8701 江南市国際交流協会事務局（住所不要）TEL0587-54-1111 FAX0587-56-5517



ホームステイ用（希望者のみ）

（①非常によくできる ②よくできる ③日常会話程度 ④少し）

家

族

構

成

家族氏名 続柄 性別 年齢
使用可能な

言葉
程度 職業 備考

受

入

れ

希

望

種 類

期 間

□ ホームステイ

  □２～３日  □４～６日  □１週間  □１週間を超える（    ）

  □特になし

性 別 □ 男性  □ 女性   □ 特に希望なし

年 齢 □ 希望あり→（             ）  □ 特に希望なし

国 籍 □ 希望あり→（             ）  □ 特に希望なし

その他の

希望

家

の

形

態

等

□ 一戸建て  □ アパート  □ マンション  □ その他（         ）

トイレ シャワー 寝 具 使用可能な部屋 その他

□和式 □洋式 □有 □無 □ふとん □ベッド （   ）畳

備 考

※ご記入いただいた個人情報については、厳重に管理し、市国際交流協会および市の国際化に関す

る事業に限り、使用させていただきます。


