様式第１号
つくば市茎崎地区放射線量測定器貸出申請書
平成　　年　　月　　日　
　つくば市長　様
　住　　　所　　　　　　　　　　　　　　　　
　氏名又は名称　　　　　　　　　　　　    　
（区会・代表者名）　　　　　　　　　　　　　

連絡先（自宅）　　　　　　　　　　　　　　
（携帯）　　　　　　　　　　　　　　
　つくば市放射線測定器貸出要項に基づき，次のとおり放射線測定器の貸出しを申請します。使用に当たっては，留意事項を遵守し，取扱いについても細心の注意を払います。
	使用日時

	平成　　年　　月　　日
	時　 　分 ～ 　 　時 　　分

	使用機器
	空間線量計ＲＡＤＣＯＵＮＴＥＲ ＤＣ－１００

	測定場所

	つくば市


	注意事項

	・測定機器の返却は，指定された時間までにお願いします。
・測定機器は，市内で使用してください。
・過失による故障や紛失した場合は，申請者の責任において弁償をお願いします。


	


職員記入欄（申請者は記入しないでください。）
	本人確認書類

	・運転免許証
・パスポート
・健康保険証
・そ  の  他（             ）
	承　認　・　不承認
　　　　　


	貸出機No
	所属長
	動作確認
	返　却
	貸　出
	本人確認
	受　付

	
	
	
	
	
	
	


