
年 月 日

公益財団法人奈良県人権センター理事⾧　殿

住所

申請者 団体名

代表者名

奈良県人権センターを使用したいので次のとおり申請します。

年 月 日 （ 曜日）

年 月 日 （ 曜日）

大研修室 中研修室（全室） 中研修室（1/2室）

会議室(1) 会議室(2) 会議室(3) 和室(A) 和室(B)

脚）

本 ・ マイク 本

ビデオプロジェクター コードリール

人

TEL
－ －

FAX
－ －

持ち込み品の内容（とくに詳細に）

※　放送設備は、大研修室・中研修室のみ使用できます。

氏名

第１号様式

奈良県人権センター使用承認申請書

使用目的

午前
午後使用日

及び
使用区分 午前

午後

時

時

～

使用設備

入場予定人員

(使用を希望する施設に○印を付けてください）

折りたたみ⾧机（ 椅子（ 脚）

使用責任者

備考

～

使用施設

・ピンマイク　）

住所

※放送設備（ワイヤレスマイク


