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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
沖縄県立農業大学校長　殿
見学申請書

申請者　　　　　団体名（又は氏名）
　　　　　　　　見学責任者氏名（当日こられる方の代表）
　　　　　　　　所在地（又は住所）
　　　　　　　　電話番号
[bookmark: _GoBack]　　　　　　　　携帯番号
　　　　　　　　FAX番号

見学希望日時　　第一希望　　　　　　年　　　月　　　日（　　曜日）
　　　　　　　　　　　　　　午前・午後　　時　　分～午前・午後　　時　　分
　　　　　　　　第二希望　　　　　　年　　　月　　　日（　　曜日）
　　　　　　　　　　　　　　午前・午後　　時　　分～午前・午後　　時　　分
　　　　　　　　第三希望　　　　　　年　　　月　　　日（　　曜日）
　　　　　　　　　　　　　　午前・午後　　時　　分～午前・午後　　時　　分
見学希望場所　　□全体
　　　　　　　　□野菜コース　　□花きコース　　□果樹コース
　　　　　　　　□その他（具体的にお書き下さい）
　　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
見学者数　　　　　　　　名（うち引率　　　　名）

駐車場　　　　　要（バス　　　台、普通乗用車　　　台）・不要

見学の目的


見学したい内容または説明を受けたい内容


備考


　　　　　　　　　　　　　　　　　沖縄県立農業大学校　教務
連絡先　　　　　　　　　　　　　　沖縄県国頭郡宜野座村字松田2982-24
　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL：098-923-2077　FAX：098-923-2088          
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