「第五次涌谷町総合計画懇話会」委員応募申込書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（申込日）平成　　年　　月　　日
	ふりがな
氏　　名
	

	
	

	生年月日
	　明・大・昭・平　　　　　年　　　月　　　日（　　　　歳）

	住　　所
	〒　　　　－

　　　　　　　　　　　　　　　　　（行政区：　　　　　　　　）

	連絡先
（電話番号）
	（自宅）

	
	（携帯）

	職業又は勤務先
	

	関心のある分野
	該当するもの1つに○印をつけてください。
①教育･文化　②保健･福祉　③観光･交流　④地域安全･環境
　⑤産業振興　 ⑥その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	地域活動等の経歴
	※これまでの社会活動・まちづくり活動・ボランティア活動等の経験や、現在実践中の活動等がありましたら記入願います。

	応募の動機
（簡潔に記入　　願います）
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



☆応募先／問い合わせ先
　〒987－0192　涌谷町字新町裏１５３－２　涌谷町役場　企画財政課
　　（TEL）４３－２１１２　（FAX）４２－３３１３
