
申込用紙 

写真を貼付 
してください 

 
３ｃｍ×４ｃｍ 

   記入日     年   月   日 

フリガナ   

参加者名 

  

生 年 月 日 ２０  年  月  日 
学 

年 

 

保 護 者 名  

住 所 
 

電 話 番 号 
 

メ ー ル 
ア ド レ ス 

 

以下参加者本人についてお答えください 

1．今までにホームステイまたは留学をしたことがありますか 
は い ・ いいえ 

（はいを選択）どこの国に、いつ頃、どれくらいの期間行っていましたか 

（いいえを選択） 

①親元を離れて宿泊をした経験はありますか（ある場合時期・期間もご記入ください） 

 

 

②海外に行った経験はありますか（ある場合場所・時期・期間もご記入ください） 

 

 

2．ホームステイプログラム参加をどのように思っていますか 



3．家族と離れて過ごすことでホームシックになる可能性があると思いますか 

4．ホームシックになった際、どのような声掛けや行動が参加者の気持ちを和らげると思われますか 

 

 

5.次のうちどの環境に所属していますか（複数選択可） 

学校の部活（            部）・スポーツチーム（                   ） 

 

習 い 事（             ）・その他（                       ） 

 

6.性格 

 

7．長所と短所 

8．食事について、好き嫌い・アレルギー・制限等あればご記入ください 

9．必要睡眠時間は何時間ですか 

10．家庭で責任を持って行っていることが何かありますか 

11．その他、質問・提案・意見等ございましたらご記入ください 

 


