Ｎｏ．　
　　令和　　年　　月　　日
　公益財団法人岩手県スポーツ振興事業団
　　理  事  長      平　井　省　三　様
申請者（団体名）
住    所
担当氏名
電話番号

スポーツ用具借用申請書
　下記のとおり、借用申請いたします。
　借用物品を破損・紛失した場合は、責任を持って対処いたします。
記
１　借用物品及び数量
	借　用　物　品　名
	数　量（個数又はセット数）

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



２　借用期間（貸出・返却は、９：００～１６：３０に行っていただくようお願いします）
　　令和　　年　　　月　　　日（　　）　から　　　令和　　年　　　月　　　日（　　）まで
返却予定時刻　　　　：　　　　
３　使用場所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
４　使用目的（練習会・講習会・大会・レクリエーション・授業　など）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
５　利用予定人数
	幼　　児
	小　学　生
	中・高校生
	成　　人
	高　齢　者
	合　　　計

	名
	名
	名
	名
	名
	名



〈※施設記入〉
	貸出確認
	返却確認

	受　付　者
	担　当　者
	受　付　者
	担　当　者

	令和　　年　　月　　　日
	
	令和　　年　　月　　　日
	



