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（備考） 

１ 応募資格は、町内に住所を有する年齢 20歳以上で、次の要件を満たす方 

(1) 過去３年間、本町の審議会等の委員になっていない方 

(2) 平日に開催する会議に出席できる方 

２ 募集期間は、令和７年５月 1日から令和７年６月 30日までです。 

３ この申込書は、役場福祉課社会福祉担当に提出してください。 

 


