
課　長 リーダー 担　当

住所（法人、団体については主たる所在地を記入）

氏名（法人、団体については、名称及び代表者の氏名）

電話番号 　（　　　　　　）

令和　　　　　年 月 日 から 月 　　　日まで

返却予定時間 月 日 時

使　用　場　所

台

個

枚

台

個

貸出立会者

・目視による破損の確認　　　　　　 □破損なし　　　　　　□破損あり

・バッテリー等の充電の確認　　　　□充電完了

返却確認者
　※破損ありの場合の状況
　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

合　　議

－

令和　　　　年　　　　月　　　　日

※太枠線内のみご記入ください

ドローン機材貸出申請書

使  　用 　 日

　下記の備品を使用いたしたく、申請いたします。

養　父　市　長　　様

借用物品名及び数量

　□ドローン（全面保護ガード含む）

　□レーシングゲート

　□ランディングマット

　□ポケットWi-Fi

　□その他（風速計、　　　　　　　　　　　　）

令和　　　　年　　　　月　　　　日　　　　時　　　　分　　　職員名　　　　　

＜職員記入欄＞

令和　　　　年　　　　月　　　　日　　　　時　　　　分　　　職員名　　　　　


