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志木市長　様

団 　　体　 　名
加入責任者役職名
住　   所
氏　 　名
電　 　話

志木市長が、損害保険会社と締結する、社会教育活動指導者等損害賠償責任保険に下記のとおり加入を依頼します。

記
１　加入指導者数　　　　　　　　　　　　人
総会員数　　　　　　　　　　　　　人
※指導者を含めた総会員数を記入してください
２　添付書類　　　　（１）加入者名簿
様式第１号（第５条関係）
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