
日野町地域おこし協力隊 応募用紙 
 

  ふ り が な    ② 性別（任意） 
 

顔写真 

 

６か月以内に撮影

した写真を添付し

てください 

① 氏   名                      男 ・ 女 

② 生 年 月 日  平成 ・ 昭和     年   月   日（   歳） 

③ 現  住  所  
〒   － 

 

④ 連  絡  先  
【電話番号】   －    －     【携帯番号】   －    －     

【E-ma i l】 

⑤ 家 族 構 成  【配 偶 者】  有  ・  無     【扶 養 者】 有（  人） ・ 無 

⑥ 勤 務 先  

又 は 学 校  

【勤務先・学校名】 

【所在地】 

⑦ 取得している資格・免許等があればご記入ください。 

 

 

⑧ 学歴・履歴、自己ＰＲ（アピールポイント）をご記入ください。 

※これまでの経歴・経験のほか、ボランティア等自主活動等があればご記入ください。 

年 月 学歴・履歴 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

自己ＰＲ 

 

 

 

⑨ 興味・関心のある地域社会課題や積み重ねた経験をご記入ください。 

 

 

 

 

 

 



⑩ 「日野町地域おこし協力隊」の隊員に応募された動機についてご記入ください。 

 

 

 

 

 

⑪ 自分の経験・スキルをいかし、どのような活動をしたいと考えていますか。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑫ 活動終了後の起業・就業等に向け、どのような活動をしたいと考えていますか。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑬ 活動するにあたり地域住民等や町に求めること、伝えておきたいことなどがあればご記入ください。 

 

 

 

応募にあたって職場・学校との関係 

 □ 退職  □ 休職  □ 卒業  □ 退学  □ 休学  □ その他（               ） 

親・家族の理解の程度 

 □ 賛成  □ 反対  □ 本人の意思に任せる  □ 話していない  □ その他（         ） 

募集を何で知りましたか。 

 □ 日野町ホームページ  □ ニッポン移住・交流ナビ「JOIN」 

□ 地域とつながるプラットフォーム「スマウト」    

 □ その他（                                        ） 

※記入いただいた個人情報は、本選考以外の目的には利用しません。 

※この書類のほかの提出書類   □ 住民票抄本（本籍地および個人番号記載不要） 


