様式第１号（第５条関係）

化石採取届出書

平成　　年　　月　　日

大野市教育委員会　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〒

　　　　　　　　　　　　　　　　　　届出者　住所　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　（団体名）

　　　　　　　　　　　　　　　　　（代表者）氏名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話
大野市内において化石等の採取を実施したいので、大野市化石保護規則第５条により、関係書類を添えて下記のとおり届出します。

記

	採取年月日
	　　　年　　月　　日から　　年　　月　　日まで（　　日間）

	採取する場所
	

	採取目的
	

	採取人数
	合計　　人　内訳　中学生以下　　人　　高校生以上　　人

	採取責任者
	氏名　　　　　　　　　　　

住所　　　　　　　　　　　　連絡先

	採取の方法
	

	化石採取数
	


添付資料

・採取予定地の位置図（1/25,000）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年　　月　　日

大野市教育委員会　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〒
　　　　　　　　　　　　　　　　　　届出者　住所　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　（団体名）

　　　　　　　　　　　　　　　　　（代表者）氏名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話
誓約書

大野市内の化石研究のため、化石採取にあたり次の事項を遵守します。
記

・化石を採取する前に土地所有者の承諾を得ます。

　・化石採取期間中は、土地所有者並びに大野市教育委員会の指示に従います。

・化石採取中及び採取終了後は、環境美化に努め、土地所有者、占有者、管理者をはじめ他者に迷惑がかからないように努めます。なお万一、他者等に損害を与えた場合は補償します。

・化石採取中は安全を期します。万一、調査中に事故が発生した場合は、大野市教育委員会の責任を問いません

　・貴重な化石を採取した際は、大野市へ寄付します。
平成　　年　　月　　日


　　　　　　　　　　　　　　　　宛

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（土地所有者）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　（印）

土地所有者の承諾書

　下記の所有地内における化石採取の実施を承諾します。

　なお、採取により発見された化石については、その権利を放棄します。

記

１　採取地（所有地）

　　　　　　大野市

２　採取期日

　　　　　　平成　　年　　月　　日～平成　　年　　月　　日

３　その他の事項




承諾書の見本です








