（様式１）

遊佐町結婚支援推進員登録申込書

　　　平成　　　年　　　月　　　日

遊佐町長　あて

私は、遊佐町結婚支援推進員として登録したいので、申し込みします。

なお、営利を目的とした活動は行わないこと及び結婚支援推進員の活動において知り得た個人に関する情報については本人の同意がない限り他に提供しないことを確約します。

　

	住　　所
	〒
遊佐町

	ふ り が な

氏　　名
	㊞

	生年月日
	大正

昭和　　　　年　　　月　　　日

平成
	年齢
	　　　歳

	電話番号
	
	性別
	男 ・ 女

	職業（勤務先）
	（　　　　　　　　　　　　　　）

	動　　機
	

	活動の方法等


	　　　　　　　　　　　　　　


