
　次のとおり、柏の葉公園コミュニティ体育館施設を使用したいので申請します。

使用年月日 　　　　　時から

及び時間 　　　　　時まで

4 使  用  人  数 人

□　 コード付マイク　１本（全室使用時のみ）

□　

□　

団　体　名

代表申請者住所

代表申請者氏名

　　自宅　　　　　　　（　　　　　　）　　　　　　　　　会社　　　　　　(　　　　　　）

7 使用開始予定時刻 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　時　　　　　　分

8 使　用　料

9 備　　考

注意事項

・　当日連絡なく、15分経過した場合は使用できなくなることもあります。

・　会議室は、原状復帰（椅子・机の位置、清掃を含む）をお願いします。

・　申請のためいただいた個人情報は、本業務以外では使用いたしません。また法令等に基づく除外事項を除いては

・　ご本人の同意を得ることなく第三者に提供することはございません。

＊連絡が取りやすい番号をお願いします　　　　　　　　　　　　　　　携帯電話         　  -              -                   　　　　　　　　　　　　　

　　会議室での音の使用は全室使用となります 　　　　　　　　飲食できません

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

会議室設営

会　議　室　Ａ ・ Ｂ ・ Ｃ　／　和　室　　

6

電話番号

ＢＣ間仕切り

AB間仕切り5

使  用  目  的

令和　　　年　　　月　　　日　　　曜日

柏の葉公園コミュニティ体育館専用使用許可申請書

・　消耗品(マジック等）の貸し出しはありません。

・　館内の事故・盗難等につきましては、一切の責任を負いかねます。

　　　　　　　　　　　　　県立柏の葉公園コミュニティ体育館

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　04-7134-3500(受付時間：水～月　９時～２０時)

使  用  施　設

柏の葉公園管理事務所長　　様

原状修復致します。

　なお、施設の使用にあたっては係員の指示に従うとともに、施設を損傷または汚損した場合は

1

令和　　  年　 月　 日

2

3


