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学 外 行 事 参 加 届           

 

  年  月  日 

 

 静岡県立大学長 様 

 

団体（所属）名         

 責任者・学籍番号 

             氏 名                       ㊞ 

             顧 問 教 員                       ㊞ 

 

 

 学外行事に参加したいと思いますので、届け出します。なお、学外行事参加により、

大学または関係各方面にご迷惑がかかることのないように注意いたします。 

 

記 

 

（学外行事名）  （行事主催者） 

 

（期 日） （緊急時代表者連絡先） 

 

（開催場所名称･住所） 

 

（行 事 内 容     ） 

 

（参 加 目 的     ） 

 

（参 加 人 員     ） 人     （参加者名簿）別紙のとおり添付 

 

（利用交通機関）   

バスの場合：利用バス会社が日本バス協会等に加盟しているかわかる書類を添付 

大学前に駐車の場合：施設室にロータリー駐車願を提出 



別紙 

 

 

 計    人  

学籍番号 氏名 学科 学年 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    


