下水道施設見学申込書
	見学施設名
	　□　水質浄化センター
　□　クリーンセンターよませ
　□　クリーンセンターすがかわ

	申込日
	　令和　　年　　月　　日

	見学日時
	　令和　　　年　　　月　　　日　□午前　□午後　　　時　　　分より

	申込者
	　団体名
	

	
	　連絡先
	担当者：

	
	
	連絡先：

	見学人数
	　　　　　名　及び　引率者　　　名　

	見学の目的
	　

	交通手段
	　□バス　　台　□乗用車　　台　□徒歩　　人　□その他

	下見
	　令和　　　年　　　月　　　日　□午前　□午後　　　時　　　分より
　※下見希望がある場合のみ記入

	備考
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	※見学に対する要望等、自由記入


［注意事項］
　１．見学施設・見学日時については、事前に下記問い合わせ先まで確認してください。
　２．原則として、土・日・祝祭日を除く日の午前９時から午後４時までです。
　３．見学の際は、筆記用具等の手荷物が落下しないようにご配慮をお願いします。
　４．児童の見学の場合は、危険防止のため、見学者人数に応じた引率者の同行をお願いします。
　５．突発的な事故や感染症の拡大等により、見学の受け入れを中止することがあります。
問い合わせ先
　山ノ内町役場建設水道課下水道係
　電話：0269-33-3114　ＦＡＸ：0269-33-4527
　e-mail : gesui@town.yamanouchi.lg.jp

