公益財団法人鳥取県学校給食会施設使用申込書
　　年　　月　　日

公益財団法人鳥取県学校給食会理事長　殿

団体名
代表者名　　　　　　　　　　　　　　㊞
住　　所

電話番号

下記のとおり使用いたしたく申込みます。

	１．使用日時
	　　年　　月　　日　　　　時　　　分　　〜　　　時　　　分

	２．会議などの名称
	

	３．使用目的　
	　

①会議　　　②研修　　③講習　　④講演

　⑤総会　　　⑥実習　　⑦その他（　　　　　　　　　　　　　　　）



	４．使用施設　
	①会議室(2Ｆ)　　②調理実習室(2Ｆ)　　③食育推進室(1Ｆ)　

	５．使用付帯設備
	①音響設備一式（マイク・スピーカー）　②ビデオ　　③ビデオモニター　　④プロジェクター　　⑤スクリーン　　⑥パソコン一式　

⑦その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	６．予定人員
	　　　　　　　　　　人

	７．使用責任者
	　氏名　　　　　　　　　　　　　

　連絡先（TEL等）

　申込者との関係

	８．備考
	


　◎注意事項

・使用目的、施設設備及び使用付帯設備の欄は該当する番号を○で囲んで下さい。

・使用時間は原則として８時３０分から１７時３０分までとします。

・施設使用料は無料です。

