
施設見学申込書 

大牟田市企業局 

企業管理者 宛 

  

下記により施設見学を申し込みます。 

申込日：令和  年  月  日 

団 体 名                             

申 込 者 

(代表者連絡先) 

氏 名  

住 所  

電 話 番 号  

E ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ  

見学希望施設 
※ご希望に沿えない

場合もあります 

見学を希望する施設を選んでください。 
 

□ありあけ浄水場  □南部浄化センター 

□白川ポンプ場   □その他（ 

見 学 者 数 
人 

※見学者数が 40 名以上になると、2班に分かれてい

ただき見学することもあります。 

年齢層 

又は 

学年 
 

希 望 日 時 
※ご希望に沿えない

場合もあります 

第一希望 令和  年  月  日（ ）  時  分～  時  分 

第二希望 令和  年  月  日（ ）  時  分～  時  分 

見 学 目 的 等  

【問合せ及び提出先】〒836-8666 福岡県大牟田市有明町２丁目３番地 

大牟田市企業局総務課 

             E ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：e-suidousm01＠city.omuta.fukuoka.jp 

                  TEL：0944-41-2840  FAX：0944-41-2842 

 ） 


