
受付日  

整理番号  

長野県松くい虫防除対策協議会委員申込書 

（ふりがな） 

氏  名 

 
生

年 

月

日 

昭和・平成 

 

年   月   日（  歳）  

住  所 

（〒    －      ） 

 

 

連 絡 先 

（自宅） 

電話  
ファク

シミリ 
 

電子 

メール 
 

職  業  勤務先 

住所 

 

（電話            ） 

応募の動機 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

主な経歴 

（期間） （内容） 

  

  

  

  

  

その他自己

ＰＲ等 

 

 

 

 

※ 指定の小論文を添付して提出してください。 

※ 応募期限：令和７年（2025年）２月５日（水）（必着）（郵送の場合は、当日消印有効） 


