
【様式】　

令和　 年　 月　 日

連絡先

メールアドレス

生年月日

職　　　業

活動歴
（男女共同参画、
性の多様性の尊重に
関するもの、ボランティ
ア、自治会役員、ＰＴＡ役
員、各種審議会等）

審議会への参加
（年3回程度　平日）

□ 可 □ 不可 □ その他

提出期限　令和８年５月29日（金）１７時 必着

【お問い合わせ・応募先】

〒９０１－２１１４　浦添市安波茶2-3-5　浦添市市民協働・男女共同参画ハーモニーセンター

　　　　　　Ｅメール　　siminkyodo@city.urasoe.lg.jp

※この応募用紙にご記入のうえ、別紙の用紙等（様式は問いません）による８００字程度の小論文を添付
し、下記の応募先までご持参、もしくは郵送で提出してください。

※ご記入いただいた個人情報は、公募委員選考の目的のみに使用し、ご本人の承諾なしに第三者へ提
供することはありません。

年　　　　　月　　　　　日（　　　　　　歳）

　　　　　浦添市　市民部　市民協働・男女共同参画課

　　　　　　電話　098-874-5711　　ＦＡＸ　098-874-5890

浦添市男女共同参画審議会委員　応募用紙

（ふりがな）

□住民登録あり

　　　　　　　　　　　　　　　　　＠

浦添市男女共同参画審議会の委員に応募いたします。

氏　　　名

現住所

（〒　　　　　－　　　　　　　）


