北茨城市地域おこし協力隊員　応募用紙
【移住支援コーディネーター枠用】

令和８年　　月　　日現在　
（あて先）北茨城市長　

北茨城市地域おこし協力隊の募集条件を承諾のうえ、次のとおり応募します。
	フリガナ
	
	（写真）
画像を貼り付け

	氏名
	
	

	生年月日
	　　　　　年　　　月　　　日
	性別
	　男性　・　女性
	

	現住所
連絡先
	住所
	〒


	
	電話
	自宅（　　　　　）　　　　－
携帯（　　　　　）　　　　－

	
	E-mail
	

	応募条件
確認欄
	確認した項目の□にチェックしてください。
　　□　求められている人財に合致している
□　現在、都市地域等(※)に生活の本拠があり、採用後は北茨城市に居住する
※　都市地域等とは、３大都市圏（埼玉県、千葉県、東京都、神奈川県、岐阜県、愛知県、三重県、京都府、大阪府、兵庫県、奈良県の区域の全部。ただし平成17年から平成27年の人口減少率が11％以上である市町村を除く。）と政令指定都市のうち、条件不利地域（過疎地域の持続的発展の支援に関する特別措置法、山村振興法、離島振興法、半島振興法、奄美群島振興開発特別措置法、小笠原諸島振興開発特別措置法、及び沖縄振興特別措置法の規定により指定された地域）外の地域をいう。
□　心身が健康で、かつ、協力隊の活動に意欲と情熱を持って参加できる
□　土日及び祝日の行事参加など、不規則な勤務に対応できる
□　普通自動車運転免許を有している
□　パソコン等を用いた情報発信に必要な動画・写真等の撮影・編集ができる

	現在の職業
勤務先又は
学校名等
	

	共に移住
する予定の
家族の有無
	あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　・　なし

	
	　（ありの場合、カッコ内にその方の続柄・年齢を記入してください。）
　（例：　夫（35歳）、子（5歳））

	健康状態
	※アレルギー、持病など健康上の特記すべき事項があれば記入してください。

	
	



	年
	月
	学歴・職歴

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



	年
	月
	免許・資格

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



	移住可能時期
（見込みでも可）
	令和８年　　月



	その他特記事項（伝えたいことがあればご記入ください。）

	


〇応募の動機、実施したいと考えている活動内容等
（それぞれ1000字以内でご記入ください。）
（必要に応じて別様式（ワード、パワーポイントで作成したもの等）で資料を添付してください。）
	１　応募した動機及び北茨城市を選んだ理由

	

















	２　実施したいと考えている「移住支援」の推進に寄与する活動内容（具体的に）

	

















	３　自己ＰＲ（意気込みや活動に活かせるこれまでの経験や知識等を自由にご記入ください。）
　　※自身のSNSがある方は記入してください。

	



























自身のSNSがある方 YouTube：
　　 　　　　　　　X：
　　 　　　　　　　Instagram：
     　　　　　　　TikTok：
Facebook：
その他（　　　）：
　　　（　　　）：
　　　（　　　）：



