
	事務局長
	総務部長
	財務部長
	学生支援部長
	学生支援課
	教務課
	施設課
	受付

	
	
	
	
	
	
	
	


施 設 使 用 申 請 書
平成　　年　　月　　日
十文字学園女子大学
　　　　事務局長　瀬倉　通利　殿
                            　 使用団体名　　　　　　　　 　　　　　　
  　                           使用責任者                           印
                                  ℡：　　　　 　　　　　　  　　　　　
℡(携帯):　　　　 　　　　　　  　　　
Mail:　　　　 　　　　　　  　　　　  
　下記のとおり、貴学施設を使用したいので、許可くださるようお願いします。
  なお使用に際しては、貴学の施設使用規則を遵守します。
記
　使 用 施 設
  目　　　 的
  日　　　 時   平成　　年　　月　　日（　　）   　　 時　　　分　から
                平成　　年　　月　　日（　　）    　　時      分　まで
  人　　　 数                          名
  その他

