
年 月 日

鳥取市観光協会長　様

鳥取市国際観光民間サポーターへの登録を希望します。

登録後は、鳥取市国際観光民間サポーター活動実施要領に従い活動することを約束します。

ふりがな

漢字／ローマ字
　　　　　年　　　　月　　　　日

〒　　　　　－

● 取得している資格や免許・通訳、翻訳経験などを記入してください。

例：TOEIC600点／2010年8月

● 海外での生活経験がありましたら国名と期間を教えてください。

例：多くの方と交流し、スキルアップにつなげたいと考えています。

職業

住所

性別

生年月日

男　　・　　女

氏名

鳥取市国際観光民間サポーター登録申込書

満　　　　　歳

 NO.

受付日　　　　　年　　　　　月　　　　　日

※ いただいた個人情報は、鳥取市国際観光民間サポーターに関する事業以外には使用しません。

自宅TEL

　　　FAX

自己アピール

E-mail

連絡先

語学スキル等を証明するラ
イセンスや経験について

携帯電話

サポーター
登録言語


