
長崎市地域おこし協力隊（琴海地区）応募用紙 

 

  年   月   日 

 

  長崎市長 様 

応募者 氏 名                 

 

長崎市地域おこし協力隊の募集要項を承諾の上、次のとおり応募します。 

ふ り が な  

氏   名  

生 年 月 日 昭和・平成  年  月  日 年齢 歳 性別  

電 話 番 号  携 帯 番 号  

E - m a i l  

現 住 所 
〒 

 

特 技 等  

ボランティア等 

自主活動の経験 

 

取 得 し て い る 

資 格 ・ 免 許 

 

活動に活かせる 

専門的な知識・技術 

 

健 康 状 態 
 

年   月 学 歴 ・ 職 歴 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 

 

写 真 

 



 氏名： 

活動地区 琴 海 地 区 

①  応募された動機、併せて、その活動地区を希望する理由についてご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

② 募集要項「３ 業務概要」に掲げる活動地区の課題を解決するために、どのような活動を行おうと考

えていますか。活動地区の課題を踏まえながら、具体的内容をご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③ 業務委託契約の期間終了（最長令和 9年 7月 31日まで ※契約更新の場合）後の考え方（定住も含

めて）について教えて下さい。 

 

 

 

 

④ 募集要項に係る応募条件を確認の上、次の項目に該当するかチェック（☑）をしてください。 

□ 長崎市の過疎地域等の活性化に意欲があり、心身ともに健康で、地域住民とともに積極的に活動できますか？ 

□ 長崎市が行う選考において合格した場合、速やかに活動地区に住民票を移せますか？ 

□ 普通自動車免許を有していますか？  

□ パソコン（ワード、エクセルなど）の一般的な操作、ＳＮＳ（ソーシャル・ネットワーキング・サービス）による情

報発信ができますか？ 

□ 地域おこし協力隊としての業務委託終了後に長崎市内で起業又は就職し、定住する意思はありますか？ 

□ 募集要項２－（１）－キに記載の条件は満たしていますか？ 

※募集を何で知りましたか 

□長崎市ホームページ □JOIN ホームページ □その他（                ） 

 


