
小　郡　市　長　　　　　　殿

申込者 住所
 (団 体）

氏名 印

下記のとおりホームステイ・ホームビジットを申し込みます。
また、この申し込みに際し、滞在する外国人の身元を保証します。

記

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

様式第２号その２

申 込 団 体 名

担 当 課 及 び

代 表 者 名

所 在 地

  （ 連　 絡 　先 ）

担 当 者 名

事 業 名

事 業 目 的

事 業 内 容

FAX      －　　　　　　　　　　　

TEL　  　－　　　　　　　　　　　

及 び 期 間

希 望 人 数

希 望 日 時

ホ ー ム ス テ イ
ホ ー ム ビ ジ ッ ト

　　　　年 　　月　 　日

利 用 申 込 書

そ の 他 の 希 望


