
様式第１号

「しずおかアダプトロードプログラム」に基づく道路の美化団体認定申込書

令和  年  月  日

静岡県    土木事務所長

住所(法人その他の団体にあっては主たる事務所の所在地)

氏名又は名称

電話番号

ファクス番号

電子メールアドレス

(法人その他の団体の場合)

代表者の住所

代表者の氏名

私は、しずおかアダプトロードプログラムに基づく道路の美化団体の認定を受けたいので、しずおかアダプトロードプログラム実施要領第５条第２項の規定により申し込みます。

１  活動予定箇所

	道路の種別
	①一般国道  ②主要地方道  ③一般県道　④その他

	路線名
	国道       号    県道              線

	箇所
	          市(町)        地区～        地区


＊  具体的箇所は、土木事務所と協議の上決定します。

２  活動予定内容(予定していないものは抹消してください)

①  歩道、路肩及び法面の清掃、除草、枝払い等

②  花壇、フラワーポット等の草花の維持管理

③  その他道路管理者との協議により定めるもの

＊  具体的内容は、土木事務所と協議の上決定します。

３  参加予定者の性格(該当する部分に○をつけてください｡)

	①地域の有志    ②企業関係    ③学校関係    ④その他


４  参加予定人数    約        人

（参考）ＮＰＯ法人認証 (いずれかに○をつけてください｡)

①  ＮＰＯ法人の認証を受けている。

②　将来ＮＰＯ法人の認証も受けたい。

③  道路の美化団体として認定されても、ＮＰＯ法人の認証までは考えていない。

