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　青森県警察本部広報課長　殿



警　察　本　部　庁　舎　見　学　申　込　書

	団　体　名
代表者氏名
	

	住　　所
	

	電話番号
ＦＡＸ番号
	

	見学希望日時
	　　　　　年　　月　　日　　　曜日

  午前・後　　　　時　　　分　から

	見学者人数
	                       　 人　（うち引率者　　　　人　）

	責任者氏名
（連絡先電話）
	

	見学希望場所
	 □　通信指令課　　　　　　　　　□　鑑識課

 □　交通管制センター　　　　　　□　警務課（人事・採用係）

 ※見学希望場所をチェックしてください。


 
