
年　　　　月　　　　日印〒　　　　　－使用目的 　個人　・　団体(内容)使用の日時年　　　　　月　　　　　日(　　　)　　　　　　　：　　　　　　　から年　　　　　月　　　　　日(　　　)　　　　　　　：　　　　　　　まで使用責任者 ：住　　所 ：氏　　名 ：ＴＥＬ． ：ＦＡＸ． ：携帯電話：附属備品使用料畳 座卓 座布団 テーブル パイプイス 丸イス ホワイトボード ポット・湯のみ 珈琲 駐車場一式 一式 一式 一式 一式 一式 一式 一式 5人分 一式300円 300円 300円 300円 300円 300円 300円 300円 500円 500円有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無※　室内は禁煙です。※　ゴミはお持ち帰りください。※　お茶はご持参ください。※　テーブル、椅子の配置など、会場作りはセルフでお願い致します。 受付 確認 確認

代表者氏名
申込人と使用責任者が同じ場合は記入不要です。

受付日年　　　　月　　　　日

アイラブストーンアイラブストーンアイラブストーンアイラブストーン　　　　レンタルルームレンタルルームレンタルルームレンタルルーム利用申込書利用申込書利用申込書利用申込書　　レンタルルームの使用に付き、次のとおり申し込みます。

合計金額
部屋使用料　　1時間　1,500円

電話番号申込人住所団体名　又は　個人名


