
年度「市長お気軽未らいトーク」申込書

年 月 日

区 分
訪問型 ・ 来庁型

※○で囲んでください

団 体 名
・

グループ名 ※個人の場合は記入不要です

代 表 者

代表者名：

住 所

電話番号： － －

申込担当者

氏 名：

住 所：

電話番号： － －

※代表者と同様の場合は、全て記入不要です

日 時

第 1 希望 年 月 日 曜日（ 時 分から 時 分まで）

第 2 希望 年 月 日 曜日（ 時 分から 時 分まで）

第 3 希望 年 月 日 曜日（ 時 分から 時 分まで）

場 所

※来庁型は場所が市長室のため、記入不要です。

トークテーマ

備 考

※その他ご要望等がございましたら、ご記入ください

申し込み及び
問い合わせ先

〒095-8686 士別市東 6 条 4 丁目 1 番地（℡26-7814 FAX22-3332）
士別市役所総務部総合政策課秘書広報係


