
住　　所

電話番号

メールアドレス

続柄 性別 年齢

受入可能人数

人

ペット

その他
（応募動機、ホスト
ファミリー経験、要

望事項など）

次頁に続く

□いる（屋内　屋外）　　　　□いない
種類（　　　　　　　　　　　　　              　　　）

□和室　　　畳
□洋室　　　畳
□その他（　　　　）

一宮町ホストファミリー登録申込書

〒

フリガナ
申込者氏名

　　年　　月　　日

氏名・フリガナ

受入希望
□男性
□女性
□限定しない

提供できる
部屋

家族構成
※記載欄が足り
ない場合は次頁
にご記載くださ

い。



　１．生徒の宿泊用に個室が用意できること。
　　※必ずしも生徒１人１人に個室を用意する必要はございません。
　２．同じ住宅、もしくは、同一敷地内の別宅にホストファミリーがいること。
　　※家主不在型のいわゆる素泊まりは想定しておりません。
　３．学生の食事内容等に配慮できること。
　　※宗教上の理由や、菜食主義、アレルギーなどがあり、ご提供いただく食事に制限が
　　　かかることがあります。

　上記要件に関して、理解しました。　　　□はい　　　　□いいえ

□同意する □同意しない

※記載欄が足りない場合は以下にご記載ください。

続柄 性別 年齢

＜申込み・お問合せ＞
一宮町企画広報課
TEL:0475-42-2113 FAX:0475-40-1075
メールアドレス:kikaku@town.ichinomiya.chiba.jp

～個人情報の取り扱いについて～

家族構成

氏名・フリガナ

◆ホストファミリー登録要件について

　ご記入いただいた個人情報は、適切に管理し、ホームステイ受け入れに関する事務
にのみ利用いたします。なお、ホームステイ受け入れが決まった際には、事前に受入
可能か確認のご連絡をしますので、了解をいただいた方のみ運営事業者へ情報提供を
行います。


