
北小校区共生ステーション会議室

利用登録申込書

長久手市長 殿

年 月 日

下記のとおり北小校区共生ステーションの会議室の利用登録を申し込みます。

団体名

フリガナ

代表者氏名

住 所

〒 －

長久手市

電 話 － －

ＦＡＸ － －

メールアドレス ＠

利用目的

活動内容

備 考



会員名簿一覧

※住所欄には、字名（例：長久手市段の上）までご記入ください。

在勤の場合は事業所名及びその所在地、在学の場合は大学名を住所欄にご記入ください。

※会議室利用登録の条件の一つとして、市内在住、在勤、在学の方が過半数以上いること

が必要です。

氏 名 住 所
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