
様式第８号（第１２条関係）
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※ご記入いただいた個人情報は、厳正に取扱い本施設の利用に関する事務にのみ使用いたします。

神栖市はさき地域交流センター　　　利用料金減免許可申請書

申
請
者

住所

氏名
※法人又は団体にあっては，その名称及び代表者の氏名

電話番号

Eメール 　　　　　　　　　　　　　　＠

　　利用料金の減免を受けたいので，神栖市はさき保健・交流センターの設置及び管理に関する条例施行
規則第１２条第３項の規定により下記のとおり申請します。

利用内容 利用許可申請書記載の通り

●　センター記入欄

市内の公共的団体が市の協力要請を受けた活動等により利用するため。

市が後援又は協賛する活動等により利用するため。
市内の公共的団体が当該団体の設置目的に合致する活動等により利用するた
め。

（３）その他　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

（注）審査に必要があると認める場合には，減免事由を証する書類の提示又は提出を求め　　ます。

（１）利用料金の全額を免除する。

市内の幼稚園，保育園，認定こども園，小学校，中学校，高等学校等が，教育又は
保育活動により利用するため。

市が主催又は共催により利用するため。

国，地方公共団体又はこれらに類する団体が公共目的で利用するため。

減免事由

（２）利用料金の１００分の５０に相当する額を免除する。

該当する事由にチェックを入れるか、黒く塗ってください

備考

提出先　　FAX:　0479-21-5126　　　　　メール：hasaki-cc@nem-shiteikanri.jp

受付 確認 備考
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