富山市公募提案型協働事業審査委員応募用紙

	ふりがな

氏     名
	
	年齢
	　　　　歳

	住     所
	〒　　　　－　　　　　　　　

(TEL:     －　　－　　　）(FAX:     －　　－　　　）

(ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	連絡先

自宅

または

勤務先
	〒　　　　－　　　　　　　

(TEL:     －　　－　　　）

※日中に連絡の取れる番号を記入してください
(FAX:     －　　－　　　）

	職業等

（勤務先）
	

	携わったことのある市民活動

または地域活動
	

	応募動機

200字以内

で記入して

ください。
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


（200字）








