
 

通訳
つうやく

ボランティア登録
とうろく

シート 
 

＊印
しるし

の項目
こうもく

は記入
きにゅう

不要
ふ よ う

      ＊平成  年  月  日受付   ＊登録番号（       ） 

ふりがな  性
せい

  別
べつ

 男
おとこ

  ・  女
おんな

 

氏
し

  名
めい

  生年
せいねん

月日
がっぴ

 
１９  年

ねん

  月
がつ

  日 生
にちうまれ

 

（   ）歳
さい

 

母
ぼ

  語
ご

  

住
じゅう

  所
しょ

 

〒        

 

電話
でんわ

番号
ばんごう

  FAX  

携帯
けいたい

電話
でんわ

など 

その他
た

連絡先
れんらくさき

 
 

メールアドレス  

対応
たいおう

可能
かのう

言語
げんご

  

資格
しかく

、海外
かいがい

滞在歴
たいざいれき

、

学 習
がくしゅう

履歴
りれき

など 
 

専門
せんもん

または 

得意
とくい

分野
ぶんや

・領 域
りょういき

 
 

通訳
つうやく

実績
じっせき

 

・医療
いりょう

通訳
つうやく

の実績
じっせき

（活動
かつどう

した診療科
しんりょうか

、頻度
ひんど

も記入
きにゅう

してください） 

 

 

 

・その他
た

の実績
じっせき

（具体的
ぐたいてき

な内容
ないよう

、頻度
ひんど

も記入
きにゅう

してください） 

 

 

 

活動
かつどう

希望
きぼう

病 院
びょういん

 

 

※ 別紙
べっし

の参考
さんこう

資料
しりょう

に 

 各病院
かくびょういん

の概要
がいよう

を 

 掲載
けいさい

しています。 

※活動
かつどう

を希望
きぼう

される病 院
びょういん

の番号
ばんごう

に○ 印
しるし

を付
つ

けてください。（複数
ふくすう

選択可
せんたくか

） 

１ 大阪
おおさか

急性期
きゅうせいき

・総合
そうごう

医療
いりょう

センター（旧 急性期
きゅうせいき

・総合
そうごう

医療
いりょう

センター）〔住吉区
すみよしく

〕 

２ 大阪
おおさか

はびきの医療
いりょう

センター（旧 呼吸器
こきゅうき

・アレルギー医療
いりょう

センター）〔羽
は

曳野市
び き の し

〕 

３ 大阪
おおさか

精神
せいしん

医療
いりょう

センター（旧 精神
せいしん

医療
いりょう

センター）〔枚方市
ひらかたし

〕 

４ 大阪
おおさか

国際
こくさい

がんセンター（旧 成人病
せいじんびょう

センター）〔中央区〕 

５ 大阪
おおさか

母子
ぼ し

医療
いりょう

センター（旧 母子
ぼ し

保健
ほ け ん

総合
そうごう

医療
いりょう

センター）〔和泉市
い ず み し

〕 

活動
かつどう

可能
かのう

時間帯
じかんたい

 

※活動
かつどう

可能
か の う

な曜日
よ う び

・時間帯
じかんたい

に○印
しるし

を付
つ

けてください。（時間
じ か ん

指定
し て い

がある場合
ば あ い

は時間
じ か ん

を記入
きにゅう

） 

※原則
げんそく

として、土
ど

･日
にち

･祝日
しゅくじつ

および夜間
や か ん

の活動
かつどう

はありません。 

曜
よう

 日
び

 ： 月
げつ

  火
か

  水
すい

  木
もく

  金
きん

 

時
じ

 間
かん

 ： 午前
ご ぜ ん

  午後
ご ご

  （時間
じ か ん

指定
し て い

：   時
じ

から   時
じ

まで） 

 

（様式第１号） 


