様式第1号
	承認欄
	


大井沢防雪活動センター使用許可申請書

　　年　　月　　日

西川町長　　　　殿

住所
申請者

氏名　　　　　　　　　㊞

大井沢防雪活動センター条例及び同規則その他諸規程を遵守いたしますから次のとおり使用を許可くださるよう申請します。

	1　使用月日
	　　　　年　月　日 　　　時　分～　月　日 　　　時　分

	2　使用目的
	

	3　予定人数
	大人
	男女計　　名
	子ども
	名
	合計　　　名

	4　使用条件
	

	５使用室名
	室名
	使用時間
	基本料
	超過料
	計
	備考

	
	二階
	研修室
	・～・
	※　円
	※　円
	※　円
	○使用目的には会議名等を記入する

○使用条件には特別事項を記入する

○※印欄は記入しないこと

	
	
	乗務員室
	・～・
	
	
	
	

	
	
	除雪

情報管理室
	・～・
	
	
	
	

	
	三階
	調理室
	・～・
	
	
	
	

	
	
	集会室
	・～・
	
	
	
	


前


後





前


後








