様式第１号

平成　　年　　月　　日
土佐清水市立　　　　　　学校長　様

責任者　 所属(住所)　　　　　　　　　　　　 
電話　　　　　　　　　　　　　　　 
氏名　　　　　　　　　　　　　　印 


備　品　借　用　願

　下記のとおり、貴校の備品を借用させていただきたいので、許可をお願いいたします。もし、破損等の場合は責任者が弁償いたします。

記
	借用の備品
	品名
	
	数量
	

	使用の目的
	

	借用の期間
	平成　　　年　　　月　　　日　　　から
[bookmark: _GoBack]平成　　　年　　　月　　　日　　　まで

	そ　の　他
	



返　却　確　認
	月　日
	確認者

	
	



