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令和 8 年 5 月 11 日 

 

会 員 各 位 

 

一般社団法人 関東しろあり対策協会 

会 長  片野 春夫   

(公印省略) 

 

令和8年 全国大会における表彰候補者推薦について 
 

時下、ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。 

平素は当協会の運営事業等にご協力を賜り厚くお礼申し上げます。 

さて、第 66 回 公益社団法人日本しろあり対策協会(白対協)全国大会が、沖縄県那覇市において開催

されることとなりました。 

式典におきましては、しろあり関係功労者(協会員)の方々を表彰することとなっております。 

つきましては、貴社内に該当する方がおられましたら、関東協会ホームページ(会員の方へ頁)より、表彰

規定をご確認、推薦書類様式をダウンロードご記入の上、ご推薦ください。 

また、表彰者の方には、表彰状と金一封が授与されます。表彰式におきましては、ご出席方ご配慮いた

だきますようお願いいたします。 

 
記 

 

対 象 者  現在および表彰時に、協会正会員で表彰規程第 3 条の一から五のいずれかに該当する方 

※会費未納がある場合や、調書および履歴書の勤務先が会員登録事業所に所属していない方

は対象外。(本社や同都道府県内の営業所等が会員であっても、会員名簿に掲載されていない

事業営業所は会員とは認められません。) 

また、四号推薦は防除士有資格者もしくは取得歴がある方を対象前提としています。 

 

推薦期限 令和 8 年 6 月 25 日(木) 郵送またはメール必着 

 

提出書類  ① 表彰規程に基づく表彰者調書（様式 2） 

 ② 表彰規程に基づく表彰者推薦書（様式 3） 

③ 推薦調書（様式 4） ※表彰の事由と、四号推薦の場合は必ず“しろあり防除施工士登録

番号と登録期間”をご記入ください。 

 ④ 履歴書（様式 5） 

 ⑤ 添付資料(表彰事由の内容を示す参考資料) 

※功績が顕著と白対協で認められない場合は表彰対象外となります。また、書類不備がある場

合は、差し戻しとなる場合がございますので記入内容にご注意ください。 

書類①～④に必要事項をご記入の上、⑤を添付し、郵送またはメールにてご提出ください。 

※様式 1 となる副申書は関東協会にて作成いたします。 

※関東協会 HP(https://www.shiroari-kanto.jp) 会員の方へ頁の 

各種手続き欄より、白対協表彰推薦の項目をご確認のうえ、推薦書類 

様式をダウンロードご印刷してご使用くださいますようお願い申し上げます。 

提出書類一式を郵送希望の方は関東事務局までご連絡ください。 

 

送 付 先 〒160-0022 東京都新宿区新宿 1‐3-8 新宿御苑ビル 804 

        一般社団法人 関東しろあり対策協会 

       TEL：03-3341-7825  E-MAIL：info@shiroari-kanto.jp 
 



様式２ 

 

令和 8 年  月  日 
 
公益社団法人日本しろあり対策協会  

会⾧ 土井 正  様 
 
 

推   薦 

連携団体名 

会   ⾧                  ㊞ 
 
 

表彰規程に基づく表彰者調書 
 
 

表彰規程に基づき下記のとおり表彰者調書を提出します｡ 
 
 

記 
 
 
１．表 彰 者   所属協会名                    

会員番号 

事業所名 

住  所  〒 
 
 

氏  名 
 
２．表彰該当規定   表彰規程 第３条第１項第  号 
 
３．推 薦 調 書  （様式４）   
 
４．履 歴 書  （様式５）   
 
５．添 付 資 料  （表彰事由の内容を示す参考資料） 
 

以 上 



様式３ 
 

令和 8 年  月  日 
 

（連携団体の⾧） 様 
 
 
 

推 薦 者 

住  所 

事業所名  

氏  名                   ㊞  
 
 

表彰規程に基づく表彰者推薦書 
 
 

表彰規程に基づき下記のとおり推薦いたします。 
 
 

記 
 
 
１．表彰対象者    事業所名                       
 
 

氏  名                       
 
 

氏  名                       
 
 

氏  名                       
 

 
２．表彰規程 第３条第 1 項第  号 に基づき、推薦調書（様式４）、履歴書（様式５）

添付資料（表彰事由の内容を示す参考資料）を添えて推薦（推薦者人数分）いたします。 
 
                                       以 上 
 



様式４ 

 

推 薦 調 書 
 

第３条第１項第  号適用                記入日：令和 8 年  月  日 

区 分 記 載 欄 備 考 

１ 候補者氏名及び勤務先   

       ふ り が な  ふりがなを必ず記入

のこと。 
 （１）氏  名  

 （２）生年月日          年   月   日  

 （３）勤 務 先 会員番号 （     ）都道
府県（     ） 

会員番号の例： 

東京都 000 

  
本会会員に限る 
（例外は表彰規程参照） 

 （４）所属部署・役職  (3)～(5)に記入もしく

は点線内に名刺貼付 

 

勤務先住所、名称が会

員登録情報と一致し

ない場合は受付でき

ません 

 

 

 

 （５）勤務先住所 
 

 

 

 

 

 

〒 

 

 

 

 
電話番号 

e-mail  

２ 表彰事由   

推薦根拠となる具体

的な事由を必ず記入

すること 

 

三号推薦：連携団体

理事等の在任期間を

記入する 

 

四号推薦：登録番号

と登録期間を記入す

る 

 

五号推薦：本会と表

彰推薦者の関連を示

す具体的な資料を添

付する 

第３条第１項第  号  

  

  

  

  

 しろあり防除施工士登録番号 第    号 

 （三号推薦は在任期間・四号推薦は登録期間を記入） 

 年  月 ～  年  月 

 （   年   ヶ月） 

添付資料 表彰事由の内容を示す参考資料を添付のこと 

３ 受賞歴  本会表彰を含む受賞

歴を記入のこと 
  

  

ご記入いただいた個人情報は、表彰規程に基づいて表彰を実施するために利用します。 



様式５ 

ご記入いただいた個人情報は、表彰規程に基づいて表彰を実施するために利用します。

履  歴  書 
 

記入日：令和８年  月  日 
ふ り が な  

※本紙の氏名で表彰状を作成しま
すので、正確にご記入ください。 

※表彰状は旧字体・異体字対応可
能です。その場合は摘要欄に詳細
をご指示下さい。 

氏 名 ㊞ 

生 年 月 日    年   月   日生 （満  才） 

現 住 所 
〒 
 

  電話番号    （     ） 

勤 務 先  

勤 務 先 住 所 
〒 
 

  電話番号    （     ） 

年 月 学歴・職歴（項目別にまとめて書く） 

  学  歴 

   

   

   

  職  歴 

   

   

   

   

   

  経 歴（団体歴等） 

   

   

   

  免 許 ・ 資 格 

   

   

   

摘  要  



 

※様式 4 の 2 表彰事由に記載した、その根拠となる実績や貢献内容をより具体的に記載してくださ

い。あわせて、内容を補足する参考資料等があれば添付ください。本用紙への記載や資料貼り付け

が困難な場合は、任意書式として別添提出いただいても差し支えありません。 

添付資料(表彰事由の内容を示す参考資料) 

 

 

 

 


