
貸出窓口：         課   

様式第１号（第３条関係）                   

                        

福島市電子式積算線量計借用申込書兼同意書 

 

   年  月  日 

   福 島 市 長 

 

申 
 
 

込 
 
 

書 

住 所 

〒 

ふ り が な  

使 用 者 氏 名 (自 署 ) 
 

使 用 者 生 年 月 日       ・     ・ 

日中つながる電話番号       －     － 

免 許 証 ・ 保 険 証 ・ 

母子健康手帳番号 

 

職 業 等  

 

    私は、電子式積算線量計の測定結果を福島市及び福島県県民健康調査のデータとして利用

すること並びに下記の貸出条件を遵守して電子式積算線量計を使用することに同意のうえ、

借用を申込みます。 

記     

 

貸出条件 

・電子式積算線量計は、操作・使用方法及び関係資料に沿って

適切に使用すること。 

・電子式積算線量計は、返却期日までに返却すること。 

・電子式積算線量計を紛失・破損・汚損した場合は、実費を弁

償すること。 

・電子式積算線量計は目的外に使用しないこと。また、電子式

積算線量計を分解、処分、転貸しないこと。 

・貸出期間中は「測定結果報告書」に測定結果を記入し、機器

の返却時に市へ提出すること。 

 

事務処理欄 

借用機器番号 シリアル№  備品番号  

貸出前検査結果 良 ・ 不良 （状況：          ）  担当者  

返却予定日   ・   ・ 備考  

                                  平成 31年 4月 1日様式変更 


