
チ ラ シ 設 置 申 請 書 
 

令和   年   月   日 
 

こども政策課長 様 
 

申請者（事業所）  住   所              
 
          事 業 所 名              

 
 
担当者氏名              
 
電   話              

 
チャイベビステーション前スペースへのチラシ設置を希望しますので、次の必要事項を記入のうえ申

請いたします。 
 

 
チラシの内容 

 

 

 
設置期間 

 
許可日     ～   令和   年   月   日 

  ※申請月～２ヶ月後の末日まで（または、期日・終了日） 
 
※審査欄 

 
設置を許可する 

 

 
設置を許可しない 

 
※確認欄 

課長 係長 係員 チャイベビ 
    

〈合議〉福祉総務課福祉総務係 
課長 係長 係員 

   

 


