
様式第２号

職業訓練法人

住　所

申 請 者 団 体 名

代表者氏名

電話番号

使　 用　 目 　的

　　　　午前

日    　　時

　　　　午後

使 　用 　施　 設 １ 階

（〇で囲んでください） ２ 階

使 用 設 備（器具）

持 込 設 備（器具）

住 所

氏 名

※ 規定使用料 減　 額 冷暖房料 

使 　 用 　 料 　　　　　　　円 　　　　　　　円 　　　　　　　円

※

処　理　欄

　※のある欄には記入しないでください。

許可年月日

許 可 番 号 　  　許可　　　第　　　　  　　号

 　　 令和　　　年　　　月　　　日       

　市外在住者　　　　　　　　　　　　人

納 付 額

　２　市長が特に必要と認めたとき

　　　　　　　　　円

　１　市及び関係機関が公の目的で使用するとき

令和　　　年　　　月　　　日

大田原地域職業訓練センター管理公社

　　　　　人

 

　１０１研修室　　１０２研修室　　実習室　　和室　　講堂

　令和　　　年　　　月　　　日（ 　）　  　時　　～　　　　　 時

大田原地域職業訓練センター使用許可申請書

     理 事 長    相馬　憲一 　様

　２０１教室  　　２０２教室　　　２０３教室　　　　

　市内在住者　　　　　　　　　　　　人　　　　　　　　　　　

　次のとおり大田原地域職業訓練センターを使用したいので、申請します。

 　午前

 　午後

減 免 申 請 理 由

内  訳集 会 予 定 人 員

使  用  責  任  者

減額の有無

有・無


	使用許可申請書

