
様式第１（第２条関係）  

 

岩倉市資源ごみ回収団体登録申請書  

 

年    月    日  

岩倉市長            様  

 

住      所 岩倉市栄町一丁目○○番地 

団  体  名 岩倉○○会 

代表者氏名 会長 岩倉 A子                           

電      話 0587－○○－○○○○ 

 

資源回収を実施したいので、岩倉市資源ごみ回収団体助成金交付要綱第２条の

規定により登録の申請をします。  

１ 団体の名称  岩倉○○会  

２ 代表者  

住所  岩倉市栄町一丁目○○番地  

氏名  岩倉  A 子  

電話  
0587－○○－○○○○ 

３ 構成員数                      １００    人  

４ 実施予定  

（4 月～翌年 3 月） 

回数  
         ３回  

月  
４月  ８月  １２月  

 

記入しないでください 

必ず代表者の氏名・住所・電話番号で申請
してください。（押印は不要です。） 

年３回以上実施してください。 

団体の構成人数を記入します。 

記入例 


