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※裏面の「新型コロナウィルス感染症対策チェックシートの記入もお願いします。

☆以下の項目にチェックを入れてください ☑

・切れた（切れそうな）備品

20 年

：

：） ： ～月 日 （

ココステーション　コミュニティースペース利用申請書
【利用申請】

利用施設

利用目的

日 （ ）20 年 月 ～

・米原　　　・八橋　　　・吉成　　　　　　　　　　（※利用施設を〇で囲んでください）

※どちらかに〇

：

鳥取県生活協同組合　くらしのサポート総合窓口行き

20 年

～ ：

：

） ：20 年 月 日 （

） ： ～月 日 （

団体名

責任者

：

開催日時

【利用者様情報】

） ： ～月 日 （20 年

～

受付者支所長 ※利用に際しては、規約事項を遵守し、安全に留意します。

月 日 　　　 / ㊞/ ㊞ 申込日 年

：

人

　利用報告書　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　利用後、支所もしくはココステーションへ提出ください

 催し物名称 利用日時

年 月 日 ： ～

 利用人数　※作品展などの場合は大まかな来場者数

人）

/

 利用にあたってのご意見・ご感想などありませんか？

大人 （うち組合員

㊞

　　　　　　　　　　　　
・いすや長机など備品は元の位置にありますか？

・施設内の掃除は？

・電気・エアコンの消し忘れはありませんか？
・戸締り

コミュニティースペース

キッチン

トイレ・手洗い場

コミュニティースペース

トイレ・手洗い場
・ゴミ箱は空ですか？

・火の元は確認しましたか？

・設備・備品などの破損・紛失はありませんか？

：20 年 月 日 （ ） ：

氏名 住所 電話番号

子ども 人

支所長 受付者

/ ㊞

生協コメント

㊞申込者


