施　設　見　学　申　込　書
令和　　年　　月　　日

公益財団法人愛知臨海環境整備センター事務局長　様

（申込者）

住　所

氏　名（団体の場合は名称及び代表者名）
電　話

　下記のとおり、公益財団法人愛知臨海環境整備センターの施設見学を申し込みます。

記

１　日時　　　　年　　月　　日（　　）　　　　　時　　分から

２　団体名

３　人数　　　　　　　　　人
４　対象者

· 一般住民

· 県市町村職員

· 県市町村議員

· 学生（小学生・中学生・高校生・大学生・その他（　　　　　　　　））

· 市民団体

· その他（　　　　　　　　　　　）
５　目的（具体的に）
６　来所方法
７　連絡先

　　担当者名
　　電　　話

