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	太枠内は必ず記入してください。
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	電話
	（　　　）　　　　　　　　　　　　　　（自宅・携帯・その他）

	 委員の兼任状況
	下野市の審議会等の委員に就任している場合は、次にご記入ください。

	
	審議会等名（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	応募の動機
	（１）応募動機を記載してください。





（２）行政改革推進委員として、ご自身が貢献できると考えていることを記載してください。






	自由意見
	今後の下野市の行政改革のあり方について、ご意見を記載してください。
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· 情報公開の対象になることを申し添えます。
