
ふ り が な

氏 名

電 話 番 号

ふ り が な

氏 名

電 話 番 号

会員数

会員募集

備考欄：（ここから下は記入しないでください）

回答

記入していただいた個人情報は、貸出業務以外では使用いたしません。

　対象者：

　対象年齢：

　具体的活動内容：

主な
利用施

設

活動内容

受領者

※目的外利用をした場合には、貸出許可を取消す場合があります。
　受付をしてから１週間を目処に回答します。

可・否

　１．朝霞市在住者（　　　）人　・　２．朝霞市在勤・在学者（　　　）人

　１．募集している　　・　　２．募集していない

調理実習室 ・ 集会室(会議室１) ・ 社会適応訓練室(会議室２) ・ 介護教育室(会議室３)

様式１

団          体          活          動          票

提出日　　令和　　年　　月　　日

　※市民等から貴団体への問合せがあった場合に連絡先を紹介してよろしいですか。（はい・いいえ）

自宅（　　－　　－　　　　）　携帯（　　－　　　－　　　　）

〒（　　　　－　　　　　）

自宅（　　－　　－　　　　）　携帯（　　－　　　－　　　　）

住 所

〒（　　　　－　　　　　）

ふ り が な

利用主体

住 所
代表者

団 体 名

公共団体　・　公共的団体　・　企業など　・　町内会など　・　労働組合など

保育園、幼稚園など　・　大学　・　子供会など　・　障害者団体

高齢者団体　・　子育て団体　・　スポーツ団体　・　福祉ボランティア団体

申請者


