異文化理解促進プログラム講師登録申込書

令和　年　月　日

広島県地域政策局国際課　宛
TEL:082-513-2359  FAX： 082-228-1614

e-mail:chikokusai@pref.hiroshima.lg.jp
次のとおり、異文化理解促進プログラムの登録講師に申し込みます。
	氏名(フリガナ)
	

	国籍（出身国）
	

	住所
	〒

	連絡先（携帯電話）
	

	連絡先（メール）
	

	所属（大学等）・学年
	

	専門分野
（地域・文化等）
	

	講義が出来る言語
	講義のために使用できる言語に〇をしてください。
　日本語（Japanese）・英語（English）　

	日本語能力
（資格があれば資格を記載・N1～N5等）
	

	英語能力
（資格があれば資格を記載・TOEIC、
TOEFL、Cambridge English等）
	

	過去の講演実績
	

	活動可能地域
（※原則は県内全域）
	☐県内全域
☐限定地域のみ（地域名　　　　　　）

	その他
	


※申込書に記載された個人情報は、当プログラムの実行のために使用します。それ以外の目的のために使用し、又は応募者、推薦者の同意なく第三者に提供することはありません。　
