
美唄市社会福祉協議会会長　様

下記のとおり使用したいので申請します。

美唄市総合福祉センター使用許可申請書

申 請 者

団 体 等 名

申請日　令和　　　年　　　月　　　日

※使用料金は、基本的に前払いです。使用されなかった場合はキャンセル料が発生致しますので了承下さい。

※申請書の提出で、本予約となります。

※センター予約は、使用月の３ケ月前受付となりますのでご確認ください。

　　　時　　　分から　　　　時　　　分まで　　　　　　　

マイク　　本、プロジェクター、スクリーン、他（　　　　　　）

名

使 用 備 品

氏　名

電　話

住　所

使用に際しては「美唄市総合福祉センター条例」の他、各規定を遵守します。

使 用 年 月 日

使 用 種 別
〇 で 囲 ん で 下 さ い

会議・講演会・講習（研修）会・例会・その他（　　　　　　 　　　）

代 表 者 の 氏 名 ・ 連 絡 先

令和　　　年　　　月　　　日　（　　　　）

研修室　　　　会議室A　　　　会議室B　　　　会議室C

講習室A　　　　　　　講習室B　　　　　ボランティア室

使 用 す る 部 屋
（ 最 大 使 用 人 数 等 ）
〇 で 囲 ん で 下 さ い

使 用 時 間

使 用 予 定 人 数

(200名） （20名） （36名） （36名）

(和室） （和室） （12名）
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