
天塩町議会 行政視察申込書 

自 治 体 名  

団 体 名 

（委員会・会派） 
 

視察予定人数 議員（  ）名、執行部（  ）名、随行（  ）名･･･計（  ）名 

希 望 日 時 
第１希望   月  日（ ）  時  分 ～  時  分 

第２希望   月  日（ ）  時  分 ～  時  分 

視 察 項 目 

※出来るだけ詳しくご記入ください。 

① 

 

 

 

② 

 

 

 

視察に至った 

経緯・理由 

※視察項目を知ったきっかけ等 

現地視察希望先

（希望団体のみ） 
 有 ・ 無 

視察全体の行程  

天塩町までの 

交 通 手 段 
 

そ の 他  

担 当 者 

所属  

氏名  

電話番号  FAX  

E-mail  

天塩町担当者 

（天塩町記入欄） 

氏名  

受付日時  

備考  

 



天塩町議会 行政視察申込書（記入例） 

自 治 体 名 ○○県○○市議会 

団 体 名 

（委員会・会派） 
○○委員会 

視察予定人数 議員（８）名、執行部（１）名、随行（１）名･･･計（１０）名 

希 望 日 時 
第１希望  〇月 〇日（〇） 〇時 〇分 ～ 〇時 〇分 

第２希望  〇月 〇日（〇） 〇時 〇分 ～ 〇時 〇分 

視 察 項 目 

※出来るだけ詳しくご記入ください。 

①天塩町○○事業について 

(導入経過や事業概要、今後の課題など) 

 

 

② 

 

 

 

視察に至った 

経緯・理由 

※視察項目を知ったきっかけ等 

ホームページや新聞の特集(○○新聞) 

現地視察希望先

（希望団体のみ） 
 ○有  ・ 無 

視察全体の行程 ○○県→○○市(〇時着)→天塩町(〇時着)→○○町→〇〇県 

天塩町までの 

交 通 手 段 
バス(○○市より) 

そ の 他 バス駐車場所の確保についてご配慮願います 

担 当 者 

所属 ○○市議会事務局○○課 

氏名 ○○ ○○ 

電話番号 1234-56-7890 FAX 0987-65-4321 

E-mail ○○＠○○ 

天塩町担当者 

（天塩町記入欄） 

氏名 

※記入不要(天塩町議会で記入します) 
受付日時 

備考 

 


