
 

（様式１） 

「神奈川県営水道事業審議会」公募委員申込書 

（フリガナ） 

氏  名 

 

 

性  別 男   女 

年  齢 歳（令和６年１月１日現在） 

 

 

住  所 

 

 

〒 

 

 

 

 

職  業  

電話番号 
自宅 （     ）     ― 

携帯 （     ）     ― 

メールアドレス  

     

     

応募の動機 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※ 募集対象は、県営水道給水区域内にお住まいの方。（日本語のできる外国籍の方

を含む。） 

  なお、県職員、県職員であった方、県議会議員並びに県の付属機関の委員及び懇

話会・協議会の委員は、ご応募できません。 


