
第１号様式（第２条関連）

※太枠内のみご記入ください。利用日の14日前までにご提出下さい

記入日　　令和 年 月 日

学校法人日吉学園　様

団体名

住所 〒

代表者名

引率責任者

引率責任者の電話

高知市工石山青少年の家を使用したいので、必要書類を添えて下記のとおり申請します。

令和 年 月 日 （ ） ～ 月 日 （ ）

青少年の家バス　　　　貸切バス（　　　　台） 青少年の家バス　　　　貸切バス（　　　　台）

自家用車（　　　　台）　その他（　　　　　） 自家用車（　　　　　台）　その他（　　　　　　）

月 日 月 日 月 日

人 円

人 円

人 円

人 Ａ

詳しくはお問い合わせ下さい。 Ｂ

食 円

食 円

食 円

円

円

円

Ａ
＋
Ｂ

高知市工石山青少年の家　電話　０８８－８９５－２０１６ 　　ＦＡＸ　０８８-８９５-２０５５

体育館利用
（○で囲んでください)

金額　計

朝食数

昼食数

夕食数

区分

青
少
年

230

単価

410

820

中学生以下

青少年以外

計

食
事
数

のべ合計

計
指導者 その他

分
午前

入所予定時刻 退所予定時刻分
午前

午後

青少年以外青少年（24才以下）

利用目的
（○で囲んでください)

利用日時

利用交通機関
（○で囲んでください)

未就学児 小学生 中学生 高校生 大学生 専門学生 社会人

時

リーダー研修　　　職業人研修　　　グループ研修　　　学校行事研修　　　家族研修

クラブ活動　　　セミナー・講習会等　　　その他（　　　　　　　　　　　　　）

利用形態
（○で囲んでください)

日帰り　　・　　宿泊　　（　　　泊　　　　日）

予
定
人
員

研修諸費
(有料の体験プログラムや

野外炊飯を記入）

施設長

高知市工石山青少年の家　利用申請書

受付者 経理担当

午後
時

女

男

計

宿
泊
数

午前 午後 夜間 午前 午後 夜間 午前 午後 夜間

障害者等の方の利用や介護をされる方が同時に利用される場合などは、宿泊料が減免される場合があります。

上記以外

金額総計

430

490

590



　※裏面は記入しないで下さい

許可番号 円

領収書番号 円

円

高知市工石山青少年の家　電話　０８８－８９５－２０１６ 　　ＦＡＸ　０８８-８９５-２０５５

計
内訳

宿泊 日帰入
所
実
人
数

男

未就
学児

小学生 中学生 高校生 大学生
専門
学生

女

社会
人

指導者その他

計

許可証交付 令和　　　年　　　月　　　　日

令和　　　年　　　月　　　　日

申請書受理

領収書年月日

利
用
料
金

減免

宿泊・食事

研修

あり ・ なし

担当者 経理担当 施設長

令和　　　年　　　月　　　　日


	利用申請書

