[bookmark: _GoBack]様式第1号及び第2号（第3条第1項、第4条関係）

受付第　　号

大町町弓道場使用許可書

年　　月　　日

大町町教育委員会　　　　　殿

住所　　　　　　　　　
申請人　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　

大町町弓道場使用規則第3条の規定により下記のとおり使用を許可してください。

記


	使用年月日
	自　　　　　年　　　月　　　日
至　　　　　年　　　月　　　日
	日間

	使用時間
	午前　　　　　　　午前
正午　　　　時から正午　　　時まで
午後　　　　　　　午後

	予定人員
	

	利用責任者
	住所
氏名
	連絡先
ＴＥＬ



上記のとおり使用を許可します。

　　　　年　　月　　日

大町町教育委員会　　　　　　　　印



※代表者が自書する場合は、押印を省略することができます。
