
（様式１）

団体・機関名

代表者名

所在地

ＴＥＬ

施設等提供機関名

利用人員

＊事務局記載欄

□一部変更して利用できます。
□調整ができず利用できません。
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

*申請結果通知欄

□申請のとおり利用できます。

　備　　　考

　平成　　　年　　　月　（　　）

　平成　　　年　　　月　（　　）

　平成　　　年　　　月　（　　）

　平成　　　年　　　月　（　　）

　利　用　目　的

利用したい施設等

　利用時の責任者
氏名・ＴＥＬ

　事　業　内　容

　　：  　～　   ：　　

　　：  　～　   ：　　

　　：  　～　   ：　　

　　：  　～　   ：　　

公益社団法人
相模原・町田大学地域コンソーシアム事務局長　様

次のとおり、施設等を利用したいので申請します。

（施設等利用申請者）

加盟機関施設等利用申請書

　　　利用場所 　　　　利用年月日（曜日）

平成　　年　　月　　日

　　　時　　　間
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