（様式1）
大村市長　様　
ホームステイ派遣事業参加申請書
私は、ホームステイ派遣事業に参加したいので、下記のとおり申請します。
令和６年　　月　　日
	氏　　名
（参加者本人）
	ふりがな
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



	保護者氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	住　　所
	〒


	生年月日
	平成　　　年　　　月　　　日生

	性　　別
	男　・　女

	電　　話
	自宅　　　　　　　　　　　携帯

	備　　考
	


（様式２）
誓　約　書
私は、令和６年度ホームステイ派遣事業参加者募集要領に定める内容に関し、全ての条項について異議ないものと認め、従うことを誓約します。
令和６年　　月　　日
大村市長　様
　　　　　　　　　　　　住　所
　　　　　　　　　　　　氏　名［本人署名］　  　　　　　　　
（様式３）
同　意　書
　［本人］
　　住所
　　氏名
私は、上記の者が令和６年度ホームステイ派遣事業に参加することに同意します。
令和６年　　月　　日
大村市長　様
　　　　　　　　［保護者］
　　　　　　　　　　住　所
　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　続　柄
　　　　　　　　　　電　話
（様式４）
令和６年度ホームステイ派遣事業
              推　　　薦　　　書
（被推薦者）

　住　所
　氏　名
　推薦理由

以下の項目に沿って記入してください。
	【普段の生活態度】

	【コミュニケーション能力】

	【協調性・団体行動】


上記のとおり推薦します。
令和６年　　月　　日
大村市長　様
　　　　　　　　　（推薦者）
　　　　　　　　　　　住　所
                   学校名

                   ＴＥＬ

　　　　　　　　　　　学校長名　　　　　　　　　　　　　　印

（様式５）
令和６年度ホームステイ派遣事業
　　　　　　　　調　　　査　　　書

（被調査者）

　住　所
　氏　名
　調査項目
　以下の項目に沿って記入してください。

	【普段の生活態度】

	【コミュニケーション能力】

	【協調性・団体行動】


　上記の内容に誤りがないことを証明します。
令和６年　　月　　日
大村市長　様
　　　　　　　　　（保護者）
　　　　　　　　　　　住　所
                   ＴＥＬ

　　　　　　　　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　印

