
【様式１】 

境町男女共同参画推進委員申込書

申込日 令和　　年　　月　　日 

 
ふりがな 生　年　月　日

 

氏　名

大正 

昭和　　　　　年　　月　　日生 

平成

 
住　所

〒 

境町
性　別 男　・　女

 
電話番号

職　業
 

Ｆ Ａ Ｘ

 
Ｅメール

 専門分野、得意とする分野、主な資格等

 
県、市町村の審議会、懇話会などの委員の経験 有 　・　 無　　（いずれかに○）

 「有」を○で囲んだ場合には、この欄にその名称及び委員の就任期間等を記入。

 男女共同参画に関する思いを自由にお書きください。

 

 

 

 

 

 

 「性別」「生年月日」「職業」欄は、幅広い年齢層、分野、性別から委員を選任するために記入していただ

くものです。ＦＡＸ・Ｅメールについては、推進委員活動における事務連絡などに使用させていただきます。 
【問合せ先及び申込先】 

〒306-0495　茨城県猿島郡境町 391 番地１ 
　　　　　境町役場 町民生活部 人権・協働ハーモニー室 
　　　　　電話 0280-81-1337　　ＦＡＸ 0280-86-7922 
　　　　　Ｅメール　kyoudou@town.ibaraki-sakai.lg.jp


