日置市健康づくり推進協議会委員（公募）応募用紙

提出日　　令和　　年　　月　　日

	フリガナ

氏　　名
	
	性　別
	男　・　女

	
	
	生年月日
	年　　　月　　　日
満（　　）歳

	住　　所
	〒

日置市
	電話番号
	

	職　　業
	
	勤務先又は

学校名
	

	◆応募しようと思われた理由をお書きください。（200字以内）

	

	

	

	

	

	

	

	◆日置市の健康づくりについて思われることをお書きください。(800字以内)

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


※令和８年８月28日（金）午後５時までに提出してください。
 提出先 
日置市役所健康保険課健康づくり係　〒899-2592　日置市伊集院町郡一丁目100番地
TEL 099-248-9421
東市来支所地域振興課健康福祉係　　〒899-2292　日置市東市来町長里87番地１
TEL 099-274-2113
日吉支所地域振興課健康福祉係　　　〒899-3192　日置市日吉町日置377番地１
TEL 099-292-2113
吹上支所地域振興課健康福祉係　　　〒899-3301　日置市吹上町中原2847番地
TEL 099-296-2113
