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結い心センター使用料減免申請書

年　　月　　日
石垣市長　様
住　所
団体名
氏　名
電　話


下記のとおり結い心センター使用料の減額・免除を申請します。

	
使用場所

	□1階第1研修室　　□1階第2研修室　　　□1階第3研修室
□2階第1研修室　　□2階第2研修室　　　□2階第1和室
□2階第2和室　　 □調理室

	使用の目的
	(催し物の名称等)



	使用の内容
	



	使用の日時
	令和　年　　月　　日　　　時　から　　
令和　年　　月　　日　　　時　まで　（　時間）

	減額・免除
申請の理由
	　石垣市福祉避難所兼ふれあい交流施設設置条例施行規則第８条第１項各号（使用料の減免）による。

　1.　本市が主催する行事及び市長が特に必要と認めた場合（全額）
　2.　身体障害者手帳、精神障害者保健福祉手帳又は療育手帳の交付を
受けている者　※引率者を含む（全額）
　3.　法律に基づく社会福祉団体等がその事業目的のために使用（５割）


	減免額
	
１.　全額免除　　２.　５割減額


	
　上記のとおり減額・免除を認めます。

　令和　　年　　月　　日
石垣市長　　中　山　義　隆　　印　　








