
一般財団法人栃木県青年会館　　海外派遣事業

「第19次　マレーシア青年との交流の旅」　申込書

　一般財団法人栃木県青年会館
　　　　理事長　　　　大嶋　茂  様
フリガナ 生年月日 　Ｓ ・ Ｈ ・R      年　　　月　　　日

（西暦　　　　　　　年）

ローマ字

国　籍 出生地 　　　　国 　　　　　県 （都道府） 市　町　村

アレルギー（具体的に記入してください。）

フリガナ

連絡先 　〒
（自　宅）

Ｔｅｌ 携帯電話 e－ｍａｉｌ
勤務先 　〒

〈 学　校 〉
Ｔｅｌ

勤務先名（学校名） 職業

渡航中の 氏　　名 続　　柄

連絡先 住　　所 　　Ｔｅｌ

有効旅券 有 ・無 (※　入国時６ヶ月以上の残存期間が必要です。）

有の場合：旅券番号

１．英　語
語学力 ２．その他

(          )

写真添付 　２枚　　・パスポートサイズ（写真裏面には氏名をご記入ください。）
・近日撮影のもの。上半身正面脱帽。アクセサリー無し

・新規にパスポートを申請の方は各自準備して下さい。

上記のとおり申し込みます。

　　　年　　　　　月　　　　　　日

保護者名　（参加する方が未成年の場合）

漢　　字

年　　　齢 歳

本籍地

A Ｂ Ｃ Ｄ

終了年月日　　　　　　　年　　　月　　　　日

裏面に続く

既婚 ・ 未婚
　　　M  ・ F　・　X 　　　　　

性　　別

氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　会話が堪能 意思の疎通が可能 簡単な日常会話程度 できない

（パスポート用写真に準ずる。）



 　　　渡　航　年　　 　　　　　　　訪　問　国 　　　　期　　　間            　　　　目　　　　的

海外渡航の

状況など

趣味や
特技など
（具体的に）

青少年団体

やﾎﾞﾗﾝﾃｨｱ

などに関する

活動に参加

されている方

はご記入

下さい。


