
第１号様式（第７条関係）

　　町田市教育委員会　様

保護者連絡先　※代表者が未成年者である場合は、保護者の連絡先を記入してください。

※

※

※ 武道場及び特別教室の利用登録の期間は３年間です。

○ 主な活動場所（                 　学校）

◎

ア 紹介可　（連絡先氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　℡　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

イ 不可

市民等から、貴団体への加入希望や問い合わせがあった際の、情報提供の可否についてご
回答ください。

武道場及び特別教室の利用登録は、構成員全員が同居の家族でない５人以上の団体で、か
つ、構成員の半数以上が市内の在住者、在勤者又は在学者であることが必要です。

氏名

電話番号 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　自宅・勤務先・携帯

団体の代表者は、１５歳に達する日以後の最初の３月３１日を経過している町田市民であるこ
とが必要です。

添付書類 　　　　　　　　構成員名簿

登録人員

在住者 在勤者

計　　　　　　人

在学者 その他

代表者

氏名 生年月日
　    年    　月    　日

住所
〒

電話番号 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　自宅・勤務先・携帯

　　町田市立学校施設の開放に関する条例施行規則第７条第３項の規定により、次
  のとおり学校開放施設の利用登録を申請します。　　※太枠の中を記入

団体名 登録番号

利用施設 武道場及び特別教室 活動内容

係 係　長 課　長

町田市学校開放施設利用登録申請書
年　　　月　　　日


