（別記様式）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　　年　　　月　　　日
　

福 島 市 生 涯 学 習 指 導 者 登 録 申 請 書

福島市教育委員会教育長
私は、福島市生涯学習指導者登録制度の目的に賛同し、登録を申請いたします。
	指導ジャンル・科目
	
	
	団体　・　個人

	ふりがな
	
	性別
	男　　・　　女

	氏名又は

団 体 名
	
	生年月日
	　昭和　・　平成

年　　　月　　　日

	団 体 の
代表者名
	

	住    所
	〒

	連 絡 先
	℡：
	FAX：

	
	Eメール

	指導可能

な時間帯

（複数可）
	午前
	月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 ・ 日 ・ 祝
	随　時

	
	午後
	月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 ・ 日 ・ 祝
	

	
	夜間
	月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 ・ 日 ・ 祝
	

	具体的な

指導内容

（アピールを)
	

	指導内容に

関する資格
	

	指導対象

□複数可
	　□乳幼児　　□小・中学生　　□青年　　□成人　　□高齢者



	指 導 歴
	


※　記載した内容は生涯学習ガイドブックに掲載します。
なお、福島市生涯学習情報ホームページにおける指導者情報の掲載内容として、氏名・住所以外の個人情報については非掲載といたします。（住所は地区名までを掲載）
◇上記のとおり掲載することに同意します。　　氏　名（自署）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
※　指導内容を複数お持ちの方は、裏面をご活用ください。

	指導ジャンル・科目
	
	

	具体的な

指導内容
	

	指導内容に

関する資格
	

	指導対象

□複数可
	　□乳幼児　　□小・中学生　  □青年　　□成人　　□高齢者



	指 導 歴
	


	指導ジャンル・科目
	
	

	具体的な

指導内容
	

	指導内容に

関する資格
	

	指導対象

□複数可
	　□乳幼児　　□小・中学生　　□青年　　□成人　　□高齢者



	指 導 歴
	


	指導ジャンル・科目
	
	

	具体的な

指導内容
	

	指導内容に

関する資格
	

	指導対象

□複数可
	　□乳幼児　　□小・中学生　　□青年　　□成人　　□高齢者



	指 導 歴
	


