
舞台禁止行為等解除申請書 

 

  年   月   日 

 

各務原市文化会館 館長 

申請者 住 所                

 団 体 名                

 代表者名                          

 電 話                           

 

催 事 名  

利 用 日       年   月   日 （    ） 

使 用 場 所  市民会館  ・  文化ホール 

使 用 時 間       時    分 ～     時    分 

使用物品名・数量 スモーク ・ 裸 火 ・ 喫 煙 ・ その他（        ） 

目 的  舞台演出のため 

そ の 他

必 要 な 事 項 

  

備考 1 法人等にあっては、名称、代表者氏名、主たる事務所の所在地を記入してください。 

   2 その他必要な事項欄には、消火準備の概要その他参考事項を記入してください。 

 

 

受付日 受付印 

/ 

 

 

 


