
消費生活問題審議会委員 応募用紙 

 

ふりがな 

氏   名 

  

 

  

生年月日 

 

昭和 

    年  月    日 

平成 

 

住  所 

 

 〒 

  

  

 
 

Ｔ Ｅ Ｌ   

 

Ｅメールアドレス（利用可能な場合） 

 

 
 

Ｆ Ａ Ｘ 

（ある場合） 

  

職  業  

 応募した理由を記入してください。 

  

 消費者問題に関する活動経験や得意な分野がありましたら記入してください。 

  

 最近の消費者問題や消費者行政について、日頃感じていることを記入してください。 

  

 


