
様式第4号（第11条関係） 会　長 局　長 次　長 係長 受　付

住　所

（所在地）

　　社会福祉法人 氏名又は

　　諏訪市社会福祉協議会　会長　殿 団体名

電話　　　　　　－

携帯　　　　　　－

利　用 利　用 氏　名

年月日 責任者 連絡先 電話　　　　　　－

利　用 （内 容）

目　的

減　　免

申請理由

A B

受付者：

　許可しない 減免しない

許可年月日　 　　年　　月　　日 調定番号

利用する備品

＊　決　　 定
許可する 全額減免する

領収印

　　　円　減免する

会議室２ ～

計
計　A+B

交流ひろば ～ 円 円

会議室１ ～

利　用　人　員 名 男　　　　　名 女　　　　　名 子ども　　　　　名

利　用　室　名 利　用　時　間 使　用　料 冷暖房料 備　　考

専
　
決

諏訪市総合福祉センター利用許可及び使用料減免申請書（兼徴収簿）

令和　　　　年　　　月　　　日

申
請
者

連絡先

　　　　　　　年　　　月　　　日

受付 
確認 

欄 


