
　公園内において次の行為をしたいので許可してください。
　

申請者
　　 　住所

　　アイランドシティ
中央公園管理事務所長　　様

　利用する公園及び
アイランドシティ中央公園

　公園施設の名称

(様式第１０号)

公　園　内　行　為　許　可　申　請　書　

（電話 　　　　　　　　　　　　   ）
　職業（法人その他の団体の場合は営業種目）

　氏名（法人その他の団体の場合は代表者の氏名を併記すること)

㊞

利用（又は使用）期間

その他必要な事項

　　　年　　　月　　　日

行為の目的

行為の内容

利用（又は使用）面積


