様式第１号
専門家登録申請書
以下の各項目にご記入ください。　【必須】…必ず記入ください。　□…あてはまるものに☑ください。

	ふりがな
氏名【必須】
	

	取得資格名
(複数可)【必須】
	

	所属事務所名
	

	連絡先【必須】
□自宅
□事務所
	〒　　　－
　鳥取県
　

	
	電話番号　　　　　－　　　　－

	
	　電子メール又はファクシミリ

	支援の条件
【必須】
	可能な日程
□条件は特にない　　□土日祝日　　　□平日　　　□（　　　　　　　　　　）曜日のみ
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	
	可能な時間帯
□条件は特にない　　□午前　　□午後　　□夜　　□その他（　　　　　　　　　　　　）

	
	可能な訪問エリア
□県全体どこでも　　□主に県東部　　□主に県中部　　□主に県西部
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	
	訪問の交通手段
□ＪＲ、バス等公共交通機関　　　□会社（事務所）で調達した車　　　□自家用車
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	アドバイス
(相談・助言)等
の内容【必須】
	□ＮＰＯ等の会計　　　　　　□ＮＰＯ等の税務　　　　　　□ＮＰＯ等の設立・登記　　
□ＮＰＯ等の人事・労務　　　□ＮＰＯ等の組織・運営　　　□ＮＰＯ等の経営・資金調達　
□ＮＰＯ等の広報　　　　　　□ＮＰＯ等のIT活用
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	○ＮＰＯ等支援への思いをお聞かせください。【必須】


	○希望するＮＰＯ等の分野や地域などがあればお聞かせください。


	○その他、何かご質問等あればお聞かせください。



＜事務局記入欄＞
	受付日
	令和　　　年　　月　　日
	受付印
	
	承認印
	


公益財団法人とっとり県民活動活性化センター
専門家向け








