(別紙様式1）

行　政　法　律　相　談　申　込　書

年　　月　　日

長野県町村会長　様

	町
	長　　　　　　　 eq \o\ac(□,印)

	村
	


行政法律相談を次のとおり申込みます。

	相談希望日
	月　　　　　日　　　（相談場所　　　　　）

	件名
	

	概要
	

	添付書類
	

	担当者
	所　属
	

	
	職氏名
	
	電話番号
	


相談希望日は、原則として10日(松本)、25日(長野)のいずれかを記入してください。

緊急を要する場合は、その旨と希望日及び場所(松本又は長野）を記入してください。
