
第１号様式 

 

伊東市移動式あかちゃんの駅貸出申請書 

                                  年  月  日 

 

伊東市長 様 

 

申請者 住 所： 

                      団 体 名： 

                      代表者名：           ㊞ 

 

 伊東市移動式赤ちゃんの駅の貸出しについて、以下のとおり申請します。 

 なお、使用に当たっては、「伊東市移動式赤ちゃんの駅貸出要綱」及び「移動式あかちゃん

の駅の借用にあたっての注意事項」を遵守することを誓約します。 

イ ベ ン ト 名  

イベント内容 

 

 

 

※イベント内容がわかる資料(チラシ等)を添付してください。 

開 催 期 間 年  月  日  ～    年  月  日 

開 催 場 所  

貸出希望期間 年  月  日  ～    年  月  日 

貸出希望付属品 

□ おむつ交換台      □ 授乳用いす 

□ テーブル        □ 重り（  個） 

□ ブルーシート      □ 扇風機 

□ のぼり旗（  セット） 

連 絡 先 

担当者名： 

 

電話番号： 

備 考  

 

 


