
男女共同参画施策・事業に関する提案等
神 奈 川 県 知 事 あて　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日

（ふりがな）

氏　　名
（連絡先　　　－　　　―　　　）

個 

人 

の 

方 住　　所

（〒　　　－　　　）

勤　務　先

又は

通　学　先

※　県内にお住まいでない方は、必ず記入

してください。

（名　称）

（所在地）

所　在　地事 

業 

者

（ふりがな）

事業者の

名　　称
担 当 者の

所属、氏名

（件名）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　について


