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応募申込書
（越谷市自殺対策連絡協議会公募委員）

※「自殺の現状について感じていること」をテーマにした作文(８００字以内)を添
付してお申し込みください。Ａ４サイズ横書きであれば様式は自由です。

※　応募の際に記載していただく個人情報は、この目的の範囲内のみで使用しま
　す。また、委員に決定された場合は、市の委員名簿に記載する場合もあります。

住 所

【市内における活動がある場合は、ご記入ください。】

　　　　　　－　　　　　　　－　　　　        (　自宅　・　携帯電話　・　勤務先　)

（職業・勤務先・学校名等 　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　　 　 　　　　　）

（所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　　　　　　）

大正 ･ 昭和 ･ 平成　　　　　年　　　　　月　　　　　日 （満　　　　歳）

令和　　 年　　 月　　 日

性　別 男　・　女

（〒　　　    　　－　　　　  　  　）

※　ご提出いただいた応募申込書及び作文は、返却いたしません。


