令和　　　年　　　月　　　日

　佐賀市長　様
住所・所在　佐賀市　　　　　　　　　　　　　　　　
主催団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
申請者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電 話 番 号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

佐賀市交通安全指導員の派遣について（依頼）

　このたび、下記事業を実施することになりました。
　ついては、下記のとおり交通安全指導員をご派遣くださるようお願いします。

記

	行　事　名
	

	行事の目的
	

	実施場所
	

	派遣日時
	年　　月　　日（　　）
午前　・　午後　　　時　　分から　　　時　　分まで
※集合時間から記載してください。

	集合場所
	[bookmark: _GoBack]に集合

	派遣依頼人数
	（　　　　　　　　　　　　　　　）
指導員　　　名・指導員名（　　　　　　　　　　　　　　　）
（　　　　　　　　　　　　　　　）

	雨天の場合
	決行　・　中止
	問合せ先
	氏名

	
	
	
	TEL



