
宇部市国民健康保険運営協議会委員応募用紙 

   年  月  日提出 
ﾌﾘｶﾞﾅ  

生 年 月 日  

氏 名  
職 業  

住 所 
〒   － 
 

連 絡 先 
自宅（   ）  －    、携帯（   ）  － 
E‐mail： 

勤 務 先 
・ 

通 学 先 

会 社 名 
又 は 

学 校 名 

 

会社又は学校 
の 所 在 地 

 

経 歴 

※医療・介護等にかかる活動など、これまでの社会活動の経験等 

 

応募理由 

※できる限り詳しく記入してください。 

 

小 論 文 
テーマ：「国民健康保険制度について」 

（意見、提言など 800 字以内（様式自由）） 

※個人情報の利用目的・範囲について 

本応募用紙に記載された個人情報については、応募資格の確認と選考のために使用するものとし、他の目

的には使用いたしません。 

※応募資格（国保料、市税の滞納の有無）の調査について 

応募にあたり、国保料及び市税の滞納の有無の調査について、ご承諾いただいたものとみなします。 

 

事務局処理欄    年  月  日受付   


