
様式第７号（第８条関係） 
 

                           年   月   日  

福井市長 あて 

                      

住 所              

申請者 氏 名        ○印  

団体名             

（団体の場合は代表者名及び団体名を記入） 
 
 

福井市グリフィス記念館使用料減免申請書 

 

福井市グリフィス記念館使用料の減免を、次のとおり申請します。 

事業名  

使用目的  

使用施設  

使用期間 

     年   月   日   時   分から 

 

     年   月   日   時   分まで 

 

※準備期間   年  月  日  時  分から 

        年  月  日  時  分まで 

 後始末期間  年  月  日  時  分から 

        年  月  日  時  分まで 

使用予定人数          人 

責任者 
氏名 

連絡先電話番号（   －   －   ） 

使用料          円 

減免申請額          円 

減免申請理由  

 


