
 

 

 

 

 

※記入いただきました情報は古賀市 PR大使（仮称）選考のため以外には使用しません。 

ふりがな  生年月日     年     月     日 

（満  歳）令和元年１２月１日時点 氏 名  

保 護 者 の

氏  名 

                   申込者との関係 （     ） 

※２０歳未満の方は保護者の同意として保護者に氏名をご記載いただいてください。 

現住所  〒 

電話番号  

職業 

・ 

勤務先 

（学校名） 

職業  勤務先 

（学校名） 

 

所在地  

趣味  

特技  

古賀市と

の関係 

 

「自己 PR」、「自分の考える古賀市の魅力」、「PR 大使になったらやってみたいこと」など

を自由に記載ください 

 

受付日〔       〕 

受付者〔    〕 受付番号〔    〕 

 

写真 

 

※裏に氏名を記

載してください。 


