様式１
平成　　年　　月　　日
ＮＰＯ法人つがる市体育協会長　殿
つがる市体育協会スポーツ功労賞推薦書
推薦者住所　 　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　

推薦者役職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

推薦者電話番号　　　　　　　　　FAX　　　　　　　　　

	　ふりがな
候補者氏名


	
	生年月日
	

	現　住　所


	〒
	電話番号
	

	　主

　
　な

　経

　歴

	

	推

薦

理

由
	


	記入者氏名


	
	連　絡　先


	


 ※その他参考となる資料等があれば添付下さい。
