
 

令和 8 年度 戸田市中学生海外派遣事業参加申込書 

 

フリガナ  写 真 

ローマ字 

 

（ﾊﾟｽﾎﾟｰﾄと同じ記載） 
（4×3 ㎝程度） 

氏名 
 

                     性 別  

 

生年月日 西暦     年   月  日 （   歳） 

住所 
〒 

戸田市 

学校名・学年    中学校      年    

パスポート 

有無 

□ 持っていない 

□ 持っている 

（発行国：       旅券番号：           有効期限：        ）  

保護者氏名    続柄 

保護者連絡先

(日中つながり

やすいところ) 

自宅： 

携帯電話： 

Email： 

緊急連絡先：   

※緊急時に必ず繋がる電話番号をご記入ください。 

英検等の資格 

（ある方のみ） 

 

※英検準２級相当以上の資格を有する方はご記入ください。証明できる書類もご用意ください。 

個人情報の取

り扱いについ

て 

ご記入いただきました個人情報は，選考のための資料や連絡に利用させていただくほか，内
定された場合には，渡航書類等の作成，旅行会社・運送・宿泊機関等に，研修に必要な最
小限の範囲内での提供をさせていただきます。個人情報の取り扱いについて同意いただけ
る場合は□にレ印をつけてください  

□ 同意します。 

 

（宛先）戸田市教育委員会 

私は、募集要項の内容を理解した上で、上記のとおり戸田市中学生海外派遣に参加を申し込みます。 

 

 令和   年   月  日 

 

生徒氏名（自署） 

                                             

保護者氏名（自署） 

                                             


