
登 録 統 計 調 査 員 申 込 書 

ふ り が な  

氏 名  

生 年 月 日  性 別 男 ・ 女 

住 所  川島町 

連 絡 先 
自  宅       －       － 

携帯電話       －       － 

 

確認項目（当てはまる項目について、□にチェックを入れてください） 

□ ２０歳以上で、町内在住のかた 

□ 心身ともに健康で、責任をもって調査業務ができるかた 

□ 警察・選挙・税務に直接従事していないかた 

□ 税の滞納が無いかた 

 

私は、登録統計調査員として登録されることを希望するので、町が以下の情報につ

いて閲覧・調査すること、並びに国又は埼玉県に登録情報を提供することに同意しま

す。 

●住民基本台帳に関する情報 

●税の滞納に関する情報 

 

    年  月  日 

氏名（自署）                 

 

■提出先（持参・郵送・FAX） 

川島町役場政策推進課 管財・情報グループ 

〒350-0192 川島町大字下八ツ林870-1 

FAX 049-297-6058 

■問合せ先 

 049-299-1752（直通） 


