令和8年度　加賀市役所　インターンシップ参加申込書
必要事項を記入し、[ saiyou@city.kaga.lg.jp ]宛にメールでご提出ください。

(1) 氏名
	ふりがな
	

	氏名
	






(2) [bookmark: _GoBack]連絡先
	本人連絡先
	

	緊急連絡先
	（続柄　　　　　）



(3) 学校名・学部・学科・学年
	



(4) 希望期間　（例：8月3日～7日の内4日間または8月17日～21日の内2日間）
	



(5) 希望部署や関心のある分野
（第3希望まで・希望した部署とは異なる部署での受入となる場合があります）
	



(6) 志望動機
	




(7) その他特記事項
	



