
FAX：０２９７－２０－９９８３

部署名

☎

FAX
メールアドレス

内容をできるだけ詳しくご記入ください

現地視察（施設名）

寺久施設 　　□熱回収施設　　□リサイクルプラザ　　□還元施設「遊楽里」

長井戸施設　□最終処分場　　□し尿処理施設　　□斎場　　□還元施設「猿島コミュニティセンター」

※質問等がある場合は、事前に送付してください。

以下さしま環境管理事務組合記入欄（下記は記入しないでください）

担当課との調整　 連絡日　　月　　日　　

担当者

受入可否連絡日　　　可　　　令和　　　年　　　月　　　日（　　）　　　　時　　　分　～　　　　時　　　分

否　　　理由：

相手先への連絡

依頼文到着日 令和　　　年　　　　月　　　　日（　　）

その他

行政視察依頼申込書
年　　月　　日　（　）

視察希望日時

団体名

人数

視察目的

利用予定交通機関

その他連絡事項等

第１希望　　令和　　年　　　月　　　日（　　）　　　　時　　　分　～　　　　時　　　分　

第２希望　　令和　　年　　　月　　　日（　　）　　　　時　　　分　～　　　　時　　　分　

　　　　　　人　（首長：有・無、議長：有・無、議員　　人、事務局　人、その他　人　）

担当者及び連絡先

担当者

フリガナ

FAX送信票不要
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