策定委員応募申込書

１　応募資格の別（どちらかに○を付けてください）

（1） 介護保険の被保険者代表（昭和６１年４月２日以前に生まれた和歌山市民の方）

（2） 介護者の代表（介護経験のある和歌山市民の方。ただし、仕事上行った介護は除く。）

２　住所：

３　氏名（ふりがな）：

４　生年月日：　　　　　年　　　　月　　　　日　（　　　歳）
５　電話番号：
