
様式第 1号 (第 4条関係 ) 受付施設用

佐世保市公共施設予約システム利用者登録・変更・廃止申請書

登録番号

佐世保市長  様

日 ※  1 平成  年  月  日

※印の欄は必ずご記入ください。  ・住所欄は、アパー ト名などもご記入ください。
氏名や団体名などの文字数が当該システムの制限値を超える場合、省略して登録する場合があります。

利用者区分 ※ □個人 □団体

氏名または団体名 ※

フリガナ 性 別

□男・□女
代表者名 ※
(団体登録の場合)

フリガナ

住所 ※
T

電話番号 ※ 自宅       ―    ―      1携 帯。その他     ―    一

メールア ドレス ※

予約申込時等の連絡メールの通知 ※ □希望する     □希望 しない

利用施設 ※ □運動施設、文化教養施設      □男女共同参画推進センター

回させば市民活動交流プラザ

団体登録の場合、記入

構成員数 ※
市

民
人

市

外
人

合

計
人

発足年月日 ※

日 明 冶

日ぬ黒     年   月   日
□平成

連絡者氏名 ※
フリガナ 性男11

□男 □女

住  所 ※
一Ｔ

電話番号 ※ E€ I +t*'tott
メールア ドレス ※

所 が (
へ の いします

勤務先・学校名 ※

勤務先・学校住所 ※

本人確認資料  |□運転免許証 ロパスポー ト ロ住民基本台帳カー ド噸写真付き)□ その他 ( )

利用者種別 □一般 ( )  □学生

備考

受付 平成  年  月  日 部署名 氏 名


