
多文化共生志愿者介绍委托申请书 

■口译、笔译志愿者用■ 

 年  月  日 

公益财团法人 山口县国际交流协会 

 理事长先生 

         （申请人）住 址                        

姓 名                        

（如申请人为团体，请注明其所在地、名称及代表姓名） 

如下所述，希望接受口译、笔译志愿者介绍，特此申请。 

申请类别 ・口译            ・笔译 

活动名称  

活动概要 

及委托内容 

 

口译 

语言 
（         ）语    （      ）名 

（         ）语    （      ）名 

时间 年  月  日（ ）  ：  ～   年  月  日（ ）  ：   

地点 

【机构名称】 

【所在地】 

TEL   (   )        FAX   (   )         

【交通手段】（最近的车站） 

能否接送翻译人员     □可能      □困难 

有无给予翻译人

员的酬金、交通费 
□无  □有（谢金       円    交通费        円） 

笔译 

语言 从（      ）语至（      ）语 

期限 年   月   日（   ） 午前・午后（   ）时 

翻译人员酬金 □无  □有（谢金       円） 

 

其他备注事项 

 

 

联系人 

（负责人） 

联系方式 
TEL    (    )         FAX    （    ）    

电子邮件 

姓名  

※因为已登记的语言及翻译领域是有限的，请事前向本协会确认。 

【关于口译】 

・如有活动概要等，请附上。 

【关于笔译】 

・ 请附上需要翻译的文件。（无需原文） 

・ 在需要翻译的文件中，外国人名及地名请附上相应语言标记，日本人名、地名请用假名标注发音。 

・ 团体、部门名称等如有官方正式外文名称请标明。 


