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　村民利用日の施設利用在勤者カード（新規・更新）を申し込みます。
　なお、施設利用にあたっては、飛島村温水プールの管理及び運営に関する規律並びに
飛島村保健センターの管理及び運営に関する規則を遵守します。

【勤務先証明欄】

上記のとおり、勤務している者であることを証明します。

令和 年 月 日

勤務先

名 称

所 在

電 話

責 任 者 印

※証明欄

　　※の欄は記入しないでください。

注意： 在勤者カードの新規申請の際は、免許証のコピーを必ず添えてください。
なお、受付は火曜日のみとなっております。

利用在勤者カード
温水プール

トレーニングルーム

飛 島 村 長
飛島村教育委員会

カードNo. 申請書受理日 カード発行日 カード受渡し日


