
様式第１号（第２条関係） 

 

女性人材リスト登録票 

 

氏
ふり

 名
がな

 石
いし

 野
の

 巻
まき

 子
こ

 

住 所 石巻市穀町１４－１ 

電話番号 95－1111 FAX 22－4995 E-mail iscviact@city.ishinomaki.lg.jp 

生年月日 昭和・平成  ３０年  １月  １日 

職 業 会 社 員 

勤務先名 ㈱ 石 巻 商 事 役職 ○○課主任 

勤務先住所 石巻市門脇町 10 丁目 10－10 電話番号 ○○－○○○○ 

審議会・委員

会等の参画経

験 

期  間 審議会・委員会名 

H○年○月 ～H○年○月 子ども・子育て懇談会 

H○年○月 ～ 年 月（現在） 男女共同参画懇談会 

（※市や他の機関の審議会、委員会等の委員の経験があれば記入してください。） 

所属団体名 

期  間 団体名 役 職 

H○年○月 ～H○年○月 ○○地区子ども育成会 会長 

H○年○月 ～ 年 月（現在） 明るい地域を創る女性の会 会計 

（※各種団体の所属があれば記入してください。） 

最終学歴 ○○高校卒 最終職歴 現 職 

免許・資格 普通自動車免許、日商簿記○級 

 自己ＰＲ（※御自身のこれまでの活動を含め、今後やってみたいこと、関心のあることなどを記入してください。） 

 これまで子どもを対象にした絵本の読み聞かせなど、様々なボランティア活動の中で学んだことを

役立て、誰もが住みやすいと感じる地域を作っていきたいと思っています。また、男女共同参画や少子 

高齢化の問題についても関心があります。 

 その他（研修、講習の講師歴など）（※研修の講師等の経験や、他の機関の実施する研修等の受講歴があれば記入してください。） 

 平成○○年度石巻市宮城県女性指導者養成講座受講。令和〇年石巻地区ボランティア研修会受講。 

 令和〇年石巻市女性人材育成セミナー講師。 

上記内容をもって、石巻市女性人材リストに登録します。 

 

 ○○年 ○月 ○○日 

氏 名    石野 巻子     

記入例

（表） 



女性人材リスト登録調査票 
 

下記の分野において、活動経験分野及び活動希望分野それぞれにチェックを入れてください。 

 

  ※複数回答可 

活動経験 

分野   

活動希望 

分野 
 

□ □ 総務（情報公開、人権、防災・安全等） 

■ ■ 政策（震災復興、まちづくり、男女共同参画、多文化共生等） 

□ □ 生活環境（環境・廃棄物等） 

□ □ 健康（健康増進、食育推進、介護保険等） 

■ ■ 福祉（地域福祉、障害福祉、子育て等） 

□ □ 産業（農政対策、水産、観光等） 

□ □ 建設（建築紛争調整、都市計画、公共事業再評価等） 

□ □ 医療（病院運営、病院建設等） 

□ ■ 教育（奨学生選考、社会教育、社会体育、文化財保護等） 

□ □ その他（選挙、国際交流等） 

【活動経験分野の実績】 ※これまでの活動経験分野の具体的な内容を記入してください。 

（例） 

これまで子どもを対象にした絵本の読み聞かせなど、様々なボランティア活動を行ってきました。また、石巻市女性

人材育成セミナーの講師（コミュニケーション講座）や男女共同参画懇談会への参加等、男女共同参画に関わる

経験を通し、誰もが住みやすいと感じるまちづくりの一助となるよう活動してきました。 

 

【活動希望分野の理由】 ※希望する理由を具体的に記入してください。 

（例） 

  今後ますます少子高齢化が進む中で、子どもや高齢者が安心して毎日を過ごしていけるよう、これまで経験した

分野だけでなく、社会教育等の教育分野に関わる活動を行うことで、全世代が生きがいを持って日常を送ることがで

きるまちづくりを行いたいという願望から希望しました。 

 

※ 市の審議会への登用を推進するため、登録情報のうち、①地区名、②氏名、③活動経験分野、 

④活動希望分野について、市職員のみ閲覧可能なファイルに情報を掲載してもよろしいでしょうか。 

   どちらかに◯をつけてください。 

 

   （    掲載してかまわない   ・    掲載してほしくない     ） 

 


