手話通訳者派遣変更申出書

令和　　年　　月　　日

守口市議会議長　様

住所　　　　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　　　　　
TEL　　　　　　　　　　 　　　　　
FAX                   　　　　　　
Email　　　　　　　　　　　　 　　
傍聴予定日　令和　　年　　月　　日

手話通訳者派遣申出書の記載事項について変更がありますので、次のとおり申し出ます。

	区分
	変更前
	変更後

	住所
	
	上記のとおり

	氏名
	
	上記のとおり

	TEL
	
	上記のとおり

	FAX
	
	上記のとおり

	Email
	
	上記のとおり

	傍聴予定時間
	時　　分～　　時　　分
	時　　分～　　時　　分

	傍聴予定人数
	　　　人
	　　　人



※留意事項
①　申出内容（傍聴予定日を除く。）に変更が生じた場合は、この申出書に必要事項を記入し、速やかに（傍聴予定日の３日前（土曜・日曜・祝日等の閉庁日を除く。）までに）議会事務局に提出してください。
②　上記の表は、変更のある箇所のみご記入ください。
③　この申出書で傍聴予定日の変更はできません。傍聴予定日の変更を希望する場合は、「手話通訳者派遣取下申出書」により、当初の申出を取り下げた上で、「手話通訳者派遣申出書」により、新たに傍聴を希望される日の申出をしてください。




提出先：守口市議会事務局
住    所：〒570-8666　守口市京阪本通２-５-５
電話番号：06-6992-1782（直通）
FAX番号：06-6994-6471
Email：gikaisho@city.moriguchi.lg.jp

