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　　阿久根市教育委員会殿

申　請　者 　　 住所又は名称

使　用　者

電話番号

　下記のとおり、貴課所管の備品を借用致します。なお、取扱い、借用期限等を守り、破損
消失した場合は責任をもって賠償致します。

記

総 合 運 動 公 園 備 品 借 用 申 請 書

令和　  　年　　　月　　　日

令和　　  年　　　月　　　日　～令和　　　年　　　月　　　日

備　　　考

備品名

期　間

目　的

使用場所


