
様式２（第６条第２号関係） 

 

福井市社会福祉協議会長表彰 

社会福祉協議会・社会福祉団体功労表彰 推薦書 

推薦者 

団 体 名 ○○地区社会福祉協議会 

代表者名 会長 福井 太郎 印 

（ふりがな） やまだ はなこ 性別 生年月日 

氏名 山田 花子 

 

男・女 

昭和２2 年 ９ 月 ２０ 日 

(本年４月１日現在) 

満 ７１ 歳 

現住所 

〒〇〇〇－〇〇〇〇 

 福井市〇〇町 1－23 

社
会
福
祉
協
議
会
・
社
会
福
祉
団
体
の
役
職
員
・ 

と
し
て
の
経
歴
概
要 

就任(職)年月日 退任(職)年月日 在任(職)期間 役職名 

平成 23年 4月 平成 29年 3月 6年 ○○地区社会福祉協議会 理事 

平成 29年 4月 平成 31年 4月 2年 ○○地区社会福祉協議会 副会長 

    

    

    

    

    

    

    

    

在任(職)期間 合計 ※役員 7年以上、職員 13年以上 

表彰歴 

被表彰年月日 表彰名 
功績内容（表彰区分の名

称） 

   

   

   

   

   

功績概要 

所属する福祉団体における功績（必ず記入） 

○○地区社協の役員として行事に積極的に参加、活動し、特に□□事業では皆
の模範となっている。 
H29年 4月からは副会長に就任し、リーダーシップを発揮、地区住民からも信
望が厚い。 

特記事項 
 

記入例 

会長 

印 

平成３1年４月１日現在で記入 

福祉分野での受賞者歴がある場合に 

は表彰名、功績名、年月日を必ず明記 



本推薦書により取得した個人情報は、本表彰事業以外の目的外には使用いたしません。 


