
 

別記 

様式第１号              

手話通
しゅわつう

訳者
やくしゃ

等
とう

派遣
は け ん

申込書
もうしこみしょ

 

        年
ねん

   月
がつ

   日
にち

 
 

申
もうし

 込
こみ

 者
しゃ

 

お 名 前
な ま え

 
 

 

ご 住 所
じゅうしょ

 
 

 

FAX/TEL 
 

 

派 遣
は け ん

希 望
き ぼ う

 

日
にち

   時
じ

 

     年
ねん

   月
がつ

   日
にち

（    ） 

時
じ

   分
ふん

   ～    時
じ

    分
ふん

 

派 遣
は け ん

場 所
ば し ょ

 

 

 

通 訳
つ う や く

内 容
ないよう

 

 
※○をしてください 
 
１．病院

びょういん

関係
かんけい

  ２．役場
や く ば

関係
かんけい

  ３．職場
しょくば

・職 業
しょくぎょう

安定所
あんていしょ

関係
かんけい

 
 
４．保育所

ほいくしょ

・学校
がっこう

関係
かんけい

 ５．警察
けいさつ

関係
かんけい

 ６．公民館
こうみんかん

・自治会
じ ち か い

等
など

 

７．講演会
こうえんかい

・集会
しゅうかい

等
など

  ８．その他
た

（        ） 

 
※具体的

ぐたいてき

な内容
ないよう

を記入
きにゅう

して下
くだ

さい 
 
（診察

しんさつ

、健康
けんこう

診断
しんだん

、手続
て つ づ

き、相談
そうだん

、懇談
こんだん

、会合
かいごう

など） 
 

待
ま

ち合
あ

わせ 

時
じ

   間
かん

 
時
じ

  分
ふん

  
待
ま

ち合
あ

わせ 

場
ば

   所
しょ

 
 

※申込書は、原則
げんそく

として 7日前
にちまえ

までに提出
ていしゅつ

してください。ただし、緊急
きんきゅう

の場合
ば あ い

はこの限り
か ぎ り

 

ではありません。  

  

 

 

 

 

 

 

No      

れんらくさき   とくていひえいりかつどうほうじん しえん 

でんわ 

 

申込先・連絡先 

 

鳥取県東部聴覚障がい者センター 

（FAX：0857-32-6071／電話：0857-32-6070） 

もうしこみさき   れんらくさき   

とっ とり けん とう  ぶ ちょうかく しょう     しゃ 

でんわ 



  

 

別記 

様式第 2 号               

要約
ようやく

筆
ひっ

記者
き し ゃ

等
とう

派遣
は け ん

申込書
もうしこみしょ

 

        年
ねん

   月
がつ

   日
にち

 
 

申
もうし

 込
こみ

 者
しゃ

 

お 名 前
な ま え

 
 

 

ご 住 所
じゅうしょ

  

FAX/TEL  

派 遣
は け ん

希 望
き ぼ う

 

日
にち

   時
じ

 

     年
ねん

   月
がつ

   日
にち

（    ） 

時
じ

   分
ふん

   ～    時
じ

    分
ふん

 

派 遣
は け ん

場 所
ば し ょ

 

 

筆 記
ひ っ き

内 容
ないよう

 

 
※○をしてください 
 
１．病院

びょういん

関係
かんけい

  ２．役場
や く ば

関係
かんけい

  ３．職場
しょくば

・職 業
しょくぎょう

安定所
あんていしょ

関係
かんけい

 
 
４．保育所

ほいくしょ

・学校
がっこう

関係
かんけい

 ５．警察
けいさつ

関係
かんけい

 ６．公民館
こうみんかん

・自治会
じ ち か い

等
など

 

７．講演会
こうえんかい

・集会
しゅうかい

等
など

  ８．その他
た

（        ） 

 
※具体的

ぐたいてき

な内容
ないよう

を記入
きにゅう

して下
くだ

さい 
 
（診察

しんさつ

、健康
けんこう

診断
しんだん

、手続
て つ づ

き、相談
そうだん

、懇談
こんだん

、会合
かいごう

など） 
 

希 望
き ぼ う

手 段
しゅだん

 ①ノートテイク（手書
て が

き・パソコン）②スクリーン投影
とうえい

（手書
て が

き・パソコン） 

待
ま

ち合
あ

わせ 

時
じ

   間
かん

 
時
じ

  分
ふん

  
待
ま

ち合
あ

わせ 

場
ば

   所
しょ

 
 

※申込書
もうしこみしょ

は、原則
げんそく

として 7日前
にちまえ

までに提
てい

出
しゅつ

してください。ただし、緊急
きんきゅう

の場合
ば あ い

はこの限
かぎ

り 

ではありません  

 

No      

 

申込先・連絡先 

 

鳥取県東部聴覚障がい者センター 

（FAX：0857-32-6071／電話：0857-32-6070） 

もうしこみさき   れんらくさき   

とっ とり けん とう  ぶ ちょうかく しょう     しゃ 

でんわ 


