
 
ご記入後、この書式は太平洋アジア課宛てに E メールでご提出ください:      E メール: pacificasian@lionsclubs.org   
 DA-906.JA  10/2023 

          第一副地区ガバナー経歴書 
 

    20____ ～ 20____ 年度  _________地区 
                        地区大会の選挙終了後、または空席補充の特別会議終了後に、速やかに提出してください。 

 

 
 
氏名:____________________________________________________________  会員番号:__________________________   
 
 
クラブ番号:_____________________    クラブ名:________________________________________________ 
 
 
第一副地区ガバナー個人の E メール:____________________________________________________________________ 

 
 

候補者資格 （どちらか一つを選択）:    地区大会の選挙で選ばれた候補者    空席補充で選ばれた候補者   
 

 務めた年度 地区 
クラブ会長   
クラブ理事会   
クラブ理事会   
 ゾーン・チェアパーソン     リジョン・チェアパーソン       
 キャビネット幹事         キャビネット会計 

  

地区におけるその他役職   
 
 

ご自分が地区ガバナーを務める任期に必要なリジョン・チェアパーソンとゾーン・チェパーソンのピンの数を以下にご記

入ください： 
 
リジョン・チェアパーソン・ピン ______ 個  ゾーン・チェアパーソン・ピン ______ 個 
 
 

公式名札: ガバナー任期開始前に「地区ガバナー」および同伴者（配偶者）用の名札を注文する都合上、以下に氏名（ロ

ーマ字）を楷書でご記入ください。（文字数に制限があるため協会は文字を省略する権利を有します） 
 
 

地区ガバナーの名札記載情報        地区ガバナー同伴者の名札記載情報      
 
 

__________________________________________            ____________________________________________    
名（パスポートの記載通り）      名（パスポートの記載通り）   

 

__________________________________________            ____________________________________________    
姓（パスポートの記載通り）      姓（パスポートの記載通り）  

 
注：地区ガバナーと同伴者の名札は国際大会で配布されます。 同伴者の肩書きを一つ選んでください: 
出席できない場合は、大会終了後に名札とピンをお送りします。  Spouse of（配偶者）          Partner of （パートナー） 
予備の名札はクラブ用品としてオセアル調整事務局を通して注文可。  Companion of（同伴者）  Partner in Service of（奉仕のパートナー） 
詳しくは oseal@lionsclubs.org まで お問い合わせください。  Husband of（夫）    Son of （息子） 
       Wife of（妻）       Daughter of（娘） 

 
 
 
 

第一副地区ガバナー署名:_____________________________________________   日付:________________________________ 
 
クラブ、地区、または複合地区で特定の役職に就くことにより、その役員が成功を収めるために必要とされる特定の連絡を受け取ることになります。
これらの連絡を受け取らないようにすることはできません。 
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