第１号様式

千歳市学習支援事業「ちとせ学習チャレンジ塾人材バンク」登録申請書
	年
	月
	日


千 歳 市 長　　様
	住所
	

	氏名
	　　　　　　　　　印


次のとおり、千歳市学習支援事業「ちとせ学習チャレンジ塾人材バンク」への登録を申請します。

	区分
	□　スタディアドバイザー　　　　　　□　学生ボランティア

	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(フリ),氏)　　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(ガナ),名)
	
	生年月日
	年　　月　　日

	住所
	〒
	性別
	男・女

	
	
	
	

	連絡先
	自宅電話（　　　）　　－　　　　
携帯電話（　　　）　　－　　　　
メールアドレス

	（スタディアドバイザー）
勤務年数
	　小学校（　　年）・中学校（　　年）・高等学校（　　年）・その他（　　年）

	（学生ボランティア）
在籍学校
	学校名
	
	学 年
	

	希望する指導科目
	国語　 　　数学　　 　理科 　　　社会 　　　英語

	登録理由
	

	資格・趣味

特技など
	


