
令和 年 月 日

　小浜市子ども会育成連合会　様

　下記のとおり、備品借用を申請します。

住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

（子ども会名）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

氏名（代表）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　

※　原則、土・日・祝日には貸出や返却は行えません。土・日・祝日をまたいでの貸出は可能です。
※　借用備品を紛失もしくは破損した場合には、実費もしくは現物による弁償をしていただきます。

係

令 和 年 月 日 （ ）貸出予定

返却予定 令 和 年 月 日 （ ）
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