
【利用申込書】

申込日：　　年　　月　　日（　）

団 体 名
（ふりがな）

代表者名
（ふりがな）

連 絡 先

ご 住 所

利用目的

：

：

：

：

：

様

様

TEL.          (          )                  FAX.          (          )

　　　　　　　　　　　　　　：　ご利用人数　　　　　　　名

この度はご利用申込ありがとうございます。
必要事項をご記入の上、FAXにて送信して下さい。

一般社団法人　神奈川県労働文化センター

FAX.045-774-3282

ご 利 用 日

　　月　　日（　）

　　月　　日（　）

　　月　　日（　）

　　月　　日（　）

駐 車 場

放 送 設 備

専 用 ゴ ミ 袋

合 　 計

室 名

2 台 の み

階

階

階

階

利 用 時 間

～

～

～

～

～

時 間 数

　　 H

　 　 H

　 　 H

　 　 H

　 　 H

金 額

　 　 円

　 　 円

　 　 円

　 　 円

　 　 円

　 　 円

　 　 円

　 　 円

１日・１回
○で囲んで下さい

・マイク（2本）・・・・・・・・・・・

・追加マイク1本・・・・・・・・・

・プロジェクター・・・・・・・・・・・

1,000円

1,000円

500円

（１日/1,000円 ）

・一 般 ゴ ミ 袋

・不燃物用ゴミ袋

（280円）x 　　　枚

（500円） x　　　枚

〒


