
制限区域立入承認申請書（ランプパス・ビジターパス・サポートパス）

年  月  日 

鳥取空港ビル株式会社空港管理部長 様

申請者 

住 所         

所 属         

氏 名         

申請書提出者（又はランプパス管理責任者） 

氏 名  

連絡先  

 鳥取空港管理業務処理要領第２章３．（１）等による制限区域の立入りについて、承認を受けたい

ので下記のとおり申請します。

記

１ 立入の日時及び立入場所 

日  時：  

立入場所：  

２ 立入の目的 

３ 立入者氏名・年齢・所属・住所・運転の有無 

氏 名 年齢 所 属 住 所
運転の

有 無

〇〇 〇〇 〇〇才 団体名 所属の住所を記入 無

〇〇 〇〇 〇〇才 団体名 所属の住所を記入 無

〇〇 〇〇 〇〇才 団体名 所属の住所を記入 無

   

立入りに同行するランプパス所有者（ビジターパス申請の場合に記入すること）

氏
名

所
属

連
絡
先

記入例 ビジターパスを選んでください。 
↓ 

申請日↓ 

団体等の住所 

団体等の名称 

団体長の氏名 

年 月 日 (〇) 

化学消防車庫及び消防防災航空センター格納庫付近 

化学消防車び消防防災航空ヘリの見学のため 

＊立入りの人数が多い場合は「別紙のとおり」と記入し、別紙一覧表を提出してください。 

空港管理部が記入します、空欄にしておいてください。 

※ 押印不要   


