[bookmark: _GoBack]様式第１号（第３条関係）
堺市意思疎通支援者登録申請書
年　　月　　日
堺　市　長　殿

　堺市意思疎通支援事業実施要綱第３条第１項の規定により、次のとおり意思疎通支援者の登録について登録資格を証する書類を添えて申請します。

	希望登録種別
（※１）
	・手話通訳士（登録番号　　　　　　　　　　　）

	
	・手話通訳者全国統一試験（（社福）全国手話研修センター）の合格者
　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　　　　　年度実施試験合格）

	
	・全国統一要約筆記者認定試験（（一社）要約筆記者認定協会）の合格者
　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　　　　　年度実施試験合格）

	フリガナ
	
	性別
	

	氏名
	
	生年月日
	年　　月　　日

	住所
	〒


	連絡先
	電話番号
	
	メール
アドレス
（※２）
	

	
	FAX番号
	
	
	

	
	携帯電話番号
	
	
	

	備考
	


（※１）更新の試験等を受験されている方は、直近に受験したものをご記載ください。
（※２）要約筆記者の登録を希望される方は、チーム内に公開可能なメールアドレスをご記載ください。

