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承　諾　書

私は、緑化推進協力員の活動主旨を理解し、第17期立川市緑化推進協力員として活動することに同意・承諾します。

任期：令和8年4月1日　から　令和10年3月末日まで

令和　　年　　月　　　日
立川市緑化推進協力員会会長様

氏 (ふり) 名 (がな)　　　　　　　　　　　　　　　　　(押印不要)
住所　立川市　　　　　　　町　　　　丁目　　　番　　　号
（建物名・部屋番号）　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電 話 番 号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
メールアドレス　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※お名前・電話番号等の個人情報は、作業中止・延期等の連絡用として連絡網作成に利用いたします。
