様式第１号（第２条関係）
　　年　　月　　日
西 条 市 長　殿

まち美化パートナー届
　　　　
次のとおりまち美化パートナーとして活動したいので届出いたします。
	活動す

る施設

の名称
	□　道路
	
	　　　　まち美化パートナー

	
	□　公園
	

	氏　名
（代表者）
	

	
	□　河川
	

	法人・団体の場合は、法人・団体名をご記入ください。
	

	
	□その他
	

	
	

	（活動内容・区域の略図）
















（略図に代えて、住宅地図等を添付しても結構です。）
	
	

	
	住　所　又は所在地
	

	
	
	

	
	連　絡　先
	ＴＥＬ　（　　　　）
（　　）－　　　　　　　

	
	まち美化パートナー名表 　　 示
（表示名）
	□　する　　□　しない

	
	
	

	
	参加者名
(構成員名）
	· 添付　参加者名簿
· 中学生以下を含めて構成

	
	（備　考）
	参加者
　

	活動開始日
	   　年　 　月　 　日
	
	

	活動回数
	
	ほとんど毎日
	
	

	
	
	１週間に　　　　　回　　
	
	

	
	
	１ヶ月に　　　　　回
	
	

	
	
	１年間に　　　　　回　　
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



	
団　体 名
	

	住     所
	西条市　　　　　　　　　　　　　番地

	活動する公共施設　［　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　］
【位置図】


















	　　　　　　　　活動範囲


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	備　考

	（１）空き缶、ごみ等の回収

	
	（２）除草

	
	（３）草花の植栽

	
	（４）その他

	
	





構成員（会員名簿）

団体名　　　　　　　　　　　　　　　
代表者　住所　　　　　　　　　　　　
　　　　氏名　　　　　　　　　　　　
　　　　連絡先　　　　　　　　　　　
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