第１号様式（第３関係）

「授乳・おむつ替えテント」貸与承認申請書

　　年　　月　　日

あきる野市長　殿

申請者　　団　体　名

代表者住所

代表者氏名　　　　　　　　　　　　㊞
電話番号
　「授乳・おむつ替えテント」貸与基準第３第１項の規定により、次のとおり申請します。

	貸与希望期間
	　　年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで

	貸与希望場所
	

	使　用　目　的

及　　　　　び

使　用　方　法
	※イベント等の開催内容がわかる資料（チラシ等）を添付して下さい。

	· 貸与希望備品
	· 授乳用椅子（折りたたみ式サイドテーブル付き）
· ベビーベッド　　　　　□　おむつ交換シート
· ランタン　　　　　　　□　充電式扇風機

	連　　絡　　先
	（担当者）

（電話番号）




	誓　　約　　書

　

私は、「授乳・おむつ替えテント」貸与基準を遵守し、貸与期間中に起こった「授乳・おむつ替えテント」に関する事故等については、いかなる場合においても私が責任を負うことを誓います。

　　　　　　　　　　　　　申請者　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞


