
申込日　　　平成　　　　　年　　　　　月　　　　　日

〒

　連絡先 ＴＥＬ （ ） －
ＦＡＸ （ ） －

　氏 　名

１．研修室・体育館・その他の施設　　　（平成　　　年　　　月　　　日～　　　月　　　日）

使用を希望する設備等（○で囲んでください。）

【研　修　室】　　・マイク（　　　）本　　　・テレビ　　　・ビデオ　　　・DVDプレーヤー　　　・プロジェクター（有料）

【体　育　館】　　・放送設備　　　・フロアシート　　　・テーブル　　　・イス　　　・その他（　　　　　　　　　　）

【電気を使用する機器の持込みの有無】　　　　・有（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　・無

２．宿　　泊

@ @ @ @

@ @ @ @

@ @ @ @

※バス送迎の希望の有無　（　あり　　・　　なし　）

　（概ね２０名以上で宿泊ご利用の場合には、バスによる送迎サービスをしております。ご希望の場合は、当館のホームページ

から「バス運行依頼書」をダウンロードし、ご記入の上、下記までＦＡＸしてください。）

連絡事項 財団法人　福島県青少年育成・男女共生推進機構

福 島 県 青 少 年 会 館
〒９６０－８１５３

福島市黒岩字田部屋５３番５

ＴＥＬ・ＦＡＸ ０２４（５４６）８３１１
（注） １．ご利用については、「セルフサービス」となっております。 URL   http://www.fukushima-youth.com/

２．キャンセルは使用日の７日前までにご連絡ください。 E-mail   f-youth@io.ocn.ne.jp
　　その後のキャンセルについては、取消手数料を申し受けます。

３．「区分」欄は記入しないでください。 ※当館への申込手続や予約状況の確認は

４．この使用申込書に記載された個人情報は、受付業務、お客様との すべて上記ホームページから行えます。

  連絡業務（利用のご案内を含む。）など当館本来の業務以外の業務

  には使用いたしません。

福島県青少年会館使用申込書

ＣＨＥ Ｈ　Ｐ ＤＡＴＡ受　　付

区　　分 小・中学生以下 青　少　年 一　　　般
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