
:学校等: 

鳥取二十世紀梨記念館利用料減免申請書 

 

令和   年   月   日 

 

一般財団法人鳥取県観光事業団 

 鳥取二十世紀梨記念館 館長 様 

 

 

  申請者  所在地                  

       団体名                  

             代表者氏名             公印 

 電話番号                 

 

鳥取二十世紀梨記念館の利用料金の減免を受けたいので、次のとおり申請します。 

 

利用年月日 令和  年   月   日（  ）  時  分～  時  分 

利用予定人員 

幼    児       名 （ 引 率     名 ） 

児 童・生 徒        名 （ 引 率     名 ） 

特別支援学級       名 （ 引 率      名 ） (※) 

カメラマン        名 

合計          名 

引率代表者氏名 
 

来館交通機関 
 

減免申請理由 

 

備 考 
 

※特別支援学級在籍の方及びその引率の方は、入館料は不要です 

こちらの申請書は事前に FAXのうえ、ご来館当日に原本をご持参ください（押印必須） 


