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備　品　借　用　申　請　書

下記のとおり申請いたします。

記

	備品名
	
	

	
	
	

	
	
	

	使用目的
	

	使用場所
	

	使用期間
	年　　月　　日　～　　　　年　　　月　　日迄

	注意事項
	・万が一破損、損傷、紛失が発生した場合は、申請者の責任において賠償します。
・その他必要な事項に関しては、指示に従います。


【連絡先】まちづくり推進課内　尚巴志ハーフマラソン事務局
TEL：917-5394　FAX：917-5424

	貸出確認
	返却確認

	
	




