
学校施設使用許可書 

                         

□ 下記のとおり使用を許可します。（押印のないものは無効）    

□ 次の理由に使用を許可できません。           

 （                        ） 

校長 教頭 係   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

仙台市教育委員会 あて                                    令和   年   月   日  

（学校長取扱） 

                        申請者 住   所  

                                氏   名 

                                電 話 番 号     （    ） 

                                連絡児童名 

 

学校施設使用許可申請書 

 

 仙台市立大野田小学校施設を下記のとおり使用したいので，許可くださるよう申請いたします。 

 

記 

 

【 令和    年    月分 】 

 

月 日 曜 時  間 責任者 団体名 施設 使用目的 

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

           ～             

※ 使用前，使用後は必ず体育館またはグランドを整備・清掃すること。施錠を確実にお願いします。

※ 使用条件が守られない場合は，次回からの使用は許可されませんのでご注意ください。 


