
生涯学習推進人材バンク

恵那市教育委員会　様

簡　単　な
プロフィール

※得意なこと、できること、趣味や特技、資格やこれまでの経験など…

住　　所
〒　　　　　　―

連絡先電話番号
活用団体への左記連絡先の情報提供

□提供可　　　　□提供不可

性
別

男　女
生年
月日

　　　　年　　　月　　　日

活動に係る情報

希望の曜日

希望の時間帯

　いつでも　・　月　・　火　・　水　・　木　・　金　・　土　・　日　　・　要相談

　いつでも　・　午前　・　午後　・　夜間　　・　要相談

　　　　　　　生涯学習支援員登録申請書

登録区分

ふりがな

活動可能地域 　１，市内全域　　　２，特定の範囲（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

氏　　名

（団体の場合は代表者名）

　　　　　　　　　　   　　　　　年　　　月　　　日

　以下のとおり生涯学習支援員の登録を申請します。なお、下記太枠内記載の個人情報等を情報誌やホームページ
等で公開することを承諾（　　します　　・　　しません　　）。

　　個人　　・　　団体（団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

希望ジャンル

① ②

活動区分

　講師　・　公演　・　何かやります隊
何か

　講師　・　公演　・　何かやります隊
何か

対　　　象
　限定なし　・　幼児　・　小中学生　・　高校生
・　一般　・　高齢者　・　要相談

　限定なし　・　幼児　・　小中学生　・　高校生
・　一般　・　高齢者　・　要相談

下記の欄は講座等の講師用の情報です。それ以外については記入不要です。

その他

対象者に知らせる必要があること

可能な対象人数

費　　　用

材料費
要（　　　　　　円 　・　要相談　）　・　不要

交通費
要（　　　　　　円 　・　要相談　）　・　不要

材料費
要（　　　　　　円 　・　要相談　）　・　不要

交通費
要（　　　　　　円 　・　要相談　）　・　不要


