五所川原市地域おこし協力隊（漁師インフルエンサー）応募用紙
令和　　年　　月　　日
　五所川原市長　殿

五所川原市地域おこし協力隊の募集要項を確認・承諾の上、次のとおり応募します。
	ふりがな
	
	（写真）

※正面･上半身･脱帽

※3ヶ月以内に撮影した写真であること。

	氏　名
	
	

	生年月日
	年　　月　　日（　　歳）
	性　別
	男 ・ 女
	

	ふりがな
	
	

	現住所
	〒　　　　－

	

	出生地
	　　　　　　　　　　都・道・府・県　　　　　　　　　　市・区・町・村

	連絡先
	電話番号：　　　－　　　－
	携帯電話：　　　－　　　－

	
	Ｅ‐mail：

	家族構成
	配偶者（□　有り　・　□　無し　）
	子供（　□　有り（　　人）　・　□　無し　）

	勤務先・学校名
	
	自家用車の保有
	　□　有り　 □　無し

	資格・免許・技術等
	

	ボランティア経験等
	

	パソコン

技能
	基本操作
	□　全く問題ない　□　問題ない　□　やや不安　□　非常に不安

	
	ワード・エクセル
	□　全く問題ない　□　問題ない　□　やや不安　□　非常に不安

	
	SNS等で情報発信
	□　全く問題ない　□　問題ない　□　やや不安　□　非常に不安

	
	その他技能
	自由記述：（例HP作成ができる）　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	【添付書類確認欄（□にレ印を付けてください。）】

　□　住民票の写し

　□　自動車運転免許証の写し

【応募条件確認欄（□にレ印を付けてください。）】

□　総務省地域おこし協力隊員の地域要件に合致していること。

　　※条件不利地域等（過疎法、山村振興法、離島振興法等の指定地域）以外の地域が対象です。

□　年齢が、令和４年４月１日現在で、満２０歳以上４５歳以下であること。

□　地域おこし協力隊としての活動終了後も、五所川原市に定住する意思があること。

□　普通自動車運転免許を有している又委嘱の日までに取得する見込みがあること。

□　パソコン（ワード、エクセル、インターネットなど）の基本的操作ができること。

□　心身ともに健康で、誠実に業務を行うことができる。

　　　※持病やアレルギーなど健康上の特記すべき事項があればその他にご記入ください。

□　地方公務員法第１６条に規定する欠格条項に該当しないこと。

	学　歴（中学校以上の学歴から記入してください）

	
	学　校　名
	学部・学科名
	期　　間

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	職　歴（現在又は直近のものから記入してください。（自営も含む。））

	
	会　社　名
	主な職務内容
	期　　間

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	
	
	
	年　　　月から
年　　　月まで

	地域おこし協力隊員（漁師インフルエンサー）に応募した動機


	自身のスキルや技術を生かしてどのような活動がしたいか記入してください。



	その他特記事項（上記項目以外で伝えておきたいことがあれば記入してください。）


	最後に当市の地域おこし協力隊員の募集を何で知りましたか？

　□ 五所川原市ホームページ・広報　□ 青森県関係ホームページ　□ ＪＯＩＮホームページ

　□ 第一次産業ネット　□ 新聞等　　

□ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


※記入欄が不足する場合は、必要に応じて枠を広げて記入してください。

※記入いただいた個人情報は、五所川原市地域おこし協力隊選考以外の目的には使用しません。

