
様式第１号（第５条関係）

日向市女性活躍推進アドバイザー派遣申請書

年 月 日

日向市長 様

所 在 地

申請者 事業者名

代表者氏名

日向市女性活躍推進アドバイザー派遣事業実施要綱第５条の規定によりアドバイザーの派

遣について、次のとおり申請します。

業 種
□製造業 □卸売業 □建設業 □サービス業

□その他（ ）

創業・設立 年 月 日

常時雇用す

る労働者数 人

(内訳)

正社員 人（男性 人、女性 人）

パート、契約社員 人（男性 人、女性 人）

派遣社員 人（男性 人、女性 人）

担当者
役職 氏名

（電話番号 ）

希望する

支援の内容

（複数可）

□女性の活躍等の推進に関する現状調査及び分析

□女性の活躍等の推進のための意識啓発、助言、指導及び法律等の情報提供

□就業規則等の整備及び見直しに関する助言

□職場環境整備に向けた提案

□多様な働き方の実践のための取組に関する提案

□法第８条の規定による一般事業主行動計画の策定に向けた助言及び指導

□各種優良企業認定申請に関する支援

□その他（ ）


