様式第１号（第２条関係）

　　　　年　　月　　日
指定管理者　株式会社　技研サービス  様

可児市福祉センター使用許可申請書

　下記のとおり可児市福祉センターを使用したいので申請します。

記
	申込者
	氏名又は団体名
	

	
	連絡先
	郵便番号
	
	電話番号
	

	
	
	住　　所
	

	
	団体の場合は責任者名
	

	日時
	　　　　　　年　　　　月　　　　日（　　　）

	
	午前・午後　　時　　分　～　午前・午後　　時　　分（合計　　　時間）

	部屋
	1階
	大ホール(700人)・会議室(30人)・和室1(50人)・和室2(50人)

	
	2階
	第1会議室(70人)・第2会議室(30人)・第3会議室(30人)
視聴覚室(80人)・調理実習室(50人)・和室(10人)・相談室

	案
内
板
	開始時間
	午前・午後　　時　　分　～　
	不要

	
	記載内容
	(15字以内)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	目的
	

	
	入場料等の徴収の有無
	あり(　　　円)・なし
	物品等の販売の有無
	あり・なし

	人数
	　　　　　　　　　　　　人(おおよそ)　　　　　　
	駐車台数
	　　　台（おおよそ）

	設
備
備
品
	冷暖房
	午前・午後　　時　　分 〜 午前・午後　　時　　分（合計　　時間）
	不要

	
	備品
	ホール用マイク（有線　　本・ワイヤレス　　本）

	
	
	ポータブルアンプ・講義机・会議室用マイク

	
	特別な調光・音響
	あり・なし



	利
用
料
金
一般
営利
減免
	部　屋
	円
	
	追
加
利
用
料
金
	部　屋
	円

	
	冷暖房
	円
	
	
	冷暖房
	円

	
	備　品
	円
	
	
	備　品
	  円

	
	減　免
	(　　％)　　　　　　円
	
	
	減　免
	(　　％)　　　　　　円

	
	合　計
	円
	
	
	合　計
	円

	
	
	
	



還付金領収書





