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1 本申込書をすべて記入の上、提出願います。

2 利用料金の納入は、当日一庫公園管理事務所までお願いします。

※　身障者が主たる利用者（おおむね利用者全体の1/2以上を占めるもの）の場合は減免がございます。

一庫公園管理事務所

ＴＥＬ 072-794-4970
ＦＡＸ 072-794-4971

【事務所欄】

公園利用
申請書

減免・免除 入力処理

〔 注　意 〕

1

人 

団体の場合の連絡先

担当者名（部署名など）

利 用 人 数

１，３００円

有  ・  無減　  免

そ   の   他

(該当部分を〇で囲んでください）

会議室

　令和　　　　　　　年　　　　　　　月　　　　　　　日　〈　　　　　曜日〉

利 用 料 金

利   用   日

利 用 目 的

大

中

大＋中

区分

　　８００円

５，３００円

９時～１２時 １３時～１７時 ９時～１７時

１，３００円 ２，３００円 ３，４００円

団体名

29.03

※　キャンセルは利用日の７日前までにご連絡ください。

一庫公園施設利用申込書

令和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

一庫公園管理事務所長　様

利用者・申込者名

ふりがな

〒

住　所

電話番号 ＦＡＸ番号

電話番号

１，９００円

２，１００円 ３，６００円


