[bookmark: _Hlk117526419]令和　　年　　月　　日
公益財団法人
福島ｲﾉﾍﾞｰｼｮﾝ･ｺｰｽﾄ構想推進機構 理事長　様

住所又は所在地
申請者　学校又は機関名
　　　　代表者の職・氏名　　　　　　　　　　　

入　館　料　免　除　申　請　書
　次の理由により入館料を免除してください。
	入 館 施 設
	　東日本大震災・原子力災害伝承館

	入 館 目 的
(具体的な活動や事業の内容)
	　

	入 館 日 時
	　　　　　年　　　月　　　日（　）　　　時　　　分

	入館者の区分
及 び 人 数
	一　　　般
	人
	園児又は児童
	人

	
	大　学　生
	人
	
	

	
	高　校　生
	人
	
	

	
	中　学　生
	人
	引　率　者
	人

	
	小　学　生
	人
	合　　　計
	人

	免除申請の理由
	　

	引率者の代表者
	職　
	氏名　

	利用交通機関
	※大型バス等、具体的に記載願います。
	　　　台

	連　絡　先
	職　
電話　
	氏名　
電子ﾒｰﾙ　


(注)１ 「入館者の区分及び人数」の欄の「高校生」、「中学生」及び「小学生」には、養護学校等の「高等部」、「中等部」及び「小学部」を含みます。
２ 同行する保護者（父兄の方等）がある場合は、人数を「入館目的」の欄に記載してください。

