
様式１
東京都消費者啓発員（コンシューマー・エイド<実験講座>）申込書
【平成２９年度】

	整理番号
	
	職名
	東京都消費者啓発員


	フリガナ
	
	性別
	男・女

	氏名
	
	
	

	生年月日
	昭和・平成　　　年　　　月　　　日

（　　　歳）
	電話番号
	　　　（　　　　）　

	住所等
	〒　　－　　

自宅最寄駅　　　　　　　　線　　　　　　　　　　駅（駅までの交通手段：徒歩・バス・その他　　　　　　　　　分）

	〔パソコンの使用状況についてチェックを入れてください〕

· パワーポイントができ、これを使ってプレゼンテーションができる
· 現在も仕事上で頻繁に使用している

· 仕事上で時々使用する

	〔学歴・職歴〕
	年
	月
	学歴・職歴

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	〔資格免許〕
	年
	月
	資格・免許
	〔活用したい能力・経験等〕

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	〔志望動機〕

	〔家族状況〕

	〔講師活動可能地域についてチェックを入れてください〕
□　２３区　　　　　　　　　　　　　　　　　　□　多摩地区（奥多摩周辺を除く）
□　多摩地区奥多摩周辺（青梅市、日の出町など）□　島しょ

	＊消費生活に関する「学習会・講座・講演会」等での講師経験を詳しく記入してください。
（例：団地自治会・老人クラブ、消費者団体、消費者センター、学校、企業等での活動等）
（記入例：

平成00年○○月～平成○○年○○月　○○主催：「テーマ・・・・・・・・」対象：○○（場所：○○○））
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	〔特記事項・自由意見欄〕


　様式２　　　　　　　　　　　　　　　　東京都消費者啓発員申込書

（コンシューマー・エイド<実験講座>）

	　　

以下の質問について記入してください。
　　
	氏名


	整理番号


	あなたの経験から、消費者問題としてどのような内容の実験講座（出前講座）をしたいのかについて、あなたの考えを述べてください。


	

	
	
	

	

	　
	
	

	

	 
	
	

	                                                                         

	
	
	

	                                                                          

	
	
	

	                                                                          

	
	
	

	                                                                          

	
	
	

	                                                                          

	
	
	

	                                                                          

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	


※ 選考申込みに際して提供された個人情報は、当該選考の目的以外に使用しません。









写真


（3×4cm）








