
クリーン推進課長　殿 申込日 　　　○　年　○　月　○　日

① 依 頼 団 体 ○　　○ 自治会

② 担 当 者 名 下　関　太　郎

③ 電 話 ○○○－○○○○ FAX 〇〇〇－〇〇〇〇

④ ステーション住所 下関市　○○　町　○　丁目　　○　番地　　〇〇　宅前

⑤ ごみの内容

　燃やせないごみ 　　　袋

　粗大ごみ

※粗大ごみについては、内容を記入してください。

地図　分かりやすい目標物を描いてください。
　　　　作図が難しい場合には、別紙図面を提出ください。

※ 収集につきましては、収集依頼連絡票確認後5営業日以内(祝日・年末年始を除く)に
行います。

連絡先 受付 配布 入力
〒751-0847　下関市古屋町一丁目18番1号　 月　　日 月　　日 月　　日
下関市環境部クリーン推進課
ＴＥＬ 251-1194　 ＦＡＸ 252-1956　　　　
eメールアドレス　kkclean@city.shimonoseki.yamaguchi.jp

（　記　入　例　）

ステーション違反ごみ収集依頼連絡票

　１袋 　有害ごみ

イス　１脚　プラスチック製衣装ケース　２個

※ごみステーションに出せるごみは、正しく分別して、適正な収集日に排出してください。

※汚れたペットボトル・プラスチック製容器包装用については燃やせるごみとして排出し

   てください。

※ごみステーション付近の地図があればここに貼ってください。ない場合はス
テーションの住所を④にご記入ください。

／ ／ ／

　用紙が足りない場合は､コピーしてお使いいただくか、クリーン推進課・各総合支所・各支
所で差し上げます。市のホームページからのダウンロードもできます。


