
宮古島市ボランティア清掃申込書

宮古島市長　殿

　次のとおりボランティア清掃を実施したいので、申請します。

　集めたごみ等は市の指示事項を厳守し、適正に処理いたします。

平成 年 月 日

氏名 ・ 団体名

責　任　者　名

清　　掃　　日 平成 年 月

清　掃　人　数 人

ボランティア用ごみ袋
希望（使用予定）枚数

枚

自己搬入の日

【※施設が休みの日は
搬入できません。】

自己搬入使用車両
（車種・台数）

備　　　　　考

清　掃　場　所

平成

連 絡 先
電話番号

年 月 日（  曜日）
※日曜日と１月１日～
３日は、クリーンセン
ターの定休日です。

曜日）日（

（※環境衛生課まで受け取りにきてください。）


