水上村地域おこし協力隊員応募用紙

令和　　年　 　月 　　日

　　水上村長　中嶽　弘継　様

応募者　氏　名　　　　        　　（印）
水上村地域おこし協力隊の募集要項を承諾の上、次のとおり応募します。

	ふりがな
	

	氏　　名
	

	生年月日
	  年   月   日
	性別
	男　・　女

	電話番号
	
	携帯番号
	

	E-mail
	

	現住所
	〒


	家族構成
（続柄・年齢）
	
	趣味・特技
	

	ボランティア等
自主活動の経験
	

	取得している

資格・免許
	※自家用車所有の有無（　有　・　無　）

	活動に活かせる

専門的な知識・技術
	

	応募条件確認欄
	＜□にチェックしてください。＞
□おおむね２０歳以上４０歳以下の方。（性別は問いません）
□過疎地域以外に住んでいて、委嘱後、水上村に生活拠点を移し住民票を異動できる。
□普通自動車運転免許を有している。（□ＡＴ限定 ／ □ＭＴ）
□基本的なパソコンの操作ができる（ワード、エクセル、パワーポイント等）
□地域になじむ意思があり、住民と共に地域活性化に取り組み、地域を元気にする意欲がある。
□心身ともに健康で、地域おこし活動に意欲と情熱があり、積極的に活動できる方。

	履　　歴　　書

	年　　　月
	学　歴　・　職　歴

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


ご氏名：　　　　　　　　　　
	· あなたが水上村の地域おこし協力隊に応募した動機は何ですか？

	

	☆　これまであなたが培ってこられた技術や経験を、受入地域が求める活動にどのように利用できると思いますか？

	

	☆　「地域おこし協力隊」として、どのような活動をしたいと考えていますか？

	

	☆　その他、「地域おこし協力隊」に対する期待や意気込み、または質問があれば記入ください。

	


※募集を何で知りましたか

□水上村ホームページ　□JOINホームページ　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）



写真


縦 36～40 mm


横 24～30 mm











