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浦安市クリーンセンター施設 

視 察 ・ 見 学 申 請 書 

 

令和  年  月  日 

 

浦 安 市 長 様 

申請者 住 所  

 氏 名  

電話番号    （   ）     

 

浦安市クリーンセンター内施設の視察・見学を希望しますので、次のとおり 

申請いたします。 

 但し、団体の視察においては、視察内容の詳細を添付してください。 

 土曜・日曜日および祝日または、年末等の繁忙期の見学はできません。 

 ５月～７月中旬は、市内小学校の見学が優先となります。 

受付者  

 

団 体 名 

(責任者氏名) 
 

電話番号  （ ）  見学人数  名 

住 所  

日 時 

令和  年  月  日（ ） 

午前 時   分 か ら 時   分 

午後 時   分 か ら 時   分 

内容・目的  


