
特別支援教育支援員

○ 学力向上支援員

H21 年 4 月 13 日記入 東大阪市教育委員会

登録期間 年度まで 受付日 年 月 日

ﾌﾘｶﾞﾅ

S20 年 1 月 1 日生 64 歳

〒 ―

℡（ ） ―

年 取得 ・ 取得見込み

年 取得 ・ 取得見込み

※記入については、可能な範囲で結構です。

〒５７７－８５２１

ボランティア登録票 （希望される方に○印→）
〈両方○も可〉

受付日～ 平成２２

―
ｽｲｼﾝ　　ﾀﾛｳ

男
・
女

携帯電話・ （ ■■■■

氏名
推進　　太郎

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ ★★★★ ＠ ●●●●.ne.jp

090 ） △△△△

現住所

577 8521

東大阪市荒本北一丁目1番1号

06 4309 3269

職業 一般 学生 大学　　　　　　　　　　　　　　　　　学部　　　　　　　　回生

最寄り駅

近鉄けいはんな線 線 荒本 駅

線 駅

※備考希望校園種
幼稚園

(特別支援教育
支援員のみ)

小学校

希望時間帯
(○を記入)

曜日 月 火

午前

けいはんな線沿線希望

水 木 金 その他

○ 中学校

○

○

金曜日は１日可能

午後 ○ ○ ○ １５：００以降ならば可能

支援に活か
せる様な特
技・趣味

英語検定１級

免許・資格等

教員免許 校種 教科
昭和・平成

昭和・平成

支援に
活かせる
資格・

受講歴等

英語検定１級、平成２０年度○○小学校で理科支援員

東大阪市教育委員会　学校教育推進室　

℡　０６－４３０９－３２６８～９　　FAX　０６－４３０９－３８３８

その他 特になし

担当課(提出及び問合せ先) 東大阪市荒本北一丁目１番１号　東大阪市総合庁舎　１７階

記入例



特別支援教育支援員

学力向上支援員

年 月 日記入 東大阪市教育委員会

登録期間 年度まで 受付日 年 月 日

ﾌﾘｶﾞﾅ

年 月 日生 歳

〒 ―

℡（ ） ―

年 取得 ・ 取得見込み

年 取得 ・ 取得見込み

※記入については、可能な範囲で結構です。

〒５７７－８５２１

ボランティア登録票

受付日～

（希望される方に○印→）
〈両方○も可〉

その他

大学　　　　　　　　　　　　　　　　　学部　　　　　　　　回生学生一般

（

＠ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

携帯電話・ ）

駅線

氏名

現住所

男
・
女

―

午前

小学校
幼稚園

(特別支援教育
支援員のみ)

月 火 水 木曜日

駅

※備考中学校

金

職業

午後

最寄り駅

希望校園種

支援に活か
せる様な特
技・趣味

免許・資格等

昭和・平成

昭和・平成

支援に
活かせる
資格・

受講歴等

教員免許 校種

希望時間帯
(○を記入)

℡　０６－４３０９－３２６８～９　　FAX　０６－４３０９－３８３８

東大阪市荒本北一丁目１番１号　東大阪市総合庁舎　１７階

東大阪市教育委員会　学校教育推進室　

教科

担当課(提出及び問合せ先)

線

その他




