
受付番号 抽選番号

口座登録

電話番号

＜＜記入例＞＞
優先
順位 ②施設名 ③部屋 ④利用人数

1 仲町地域センター 　第２和室 10

優先順
位 ②施設名 ③部屋 ④利用人数

1

2

3

4

5

　　　[午前] ９：００～１２：００　　[午後] １３：００～１７：００　　[夜間] １８：００～２１：３０

備
考

＜予約申込にあたっての注意事項＞

① 抽選は、申込書に基づき職員が行います。

②

③

④

⑤ 口座振替手続きをしている場合、［一斉抽選日の５業務日後］に予約が確定いたします。

⑥ 本申込書を提出した場合、申込月の他地域センターへの一斉受付及び予約申込書の提出はできません。

（※いずれかに○をつけてください。そのほか、要望がありましたら、本欄へご記入ください。）

　【　　】１日取れれば、残りは申込まない。　　【　　】優先順位順にすべて申込む。
　                                                               　　　　　　　　　 ※１部屋の１利用日ごとに３利用日まで

  【　　】その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

【申込期限】　対象利用月の一斉抽選日の１業務日前の１７時まで
郵送・持参・ＦＡＸのいずれかでお申込みください。ＦＡＸで申込みの際は、ＦＡＸ送信後、必ず地域センターにご連絡ください。

仲町地域センター（〒１７３-００２２　板橋区仲町２０番５号）　電話：０３（３９５８）１１０１　　ＦＡＸ：０３（３９５８）１１０２

抽選結果は、抽選日の１３時以降に電話等でご確認ください。

１団体、地域センター・集会所毎に予約ができるのは、１部屋の１利用日ごとに３利用日までです。それ以上
を希望される方は抽選日の１３時以降、窓口にてお申し込みください。(※申込ができるのは、仲町管轄施設のみ)

仮予約期限［一斉抽選日の５業務日後］迄に支払いがないと抽選結果は無効となりますので、期限までに必
ずお支払いください。なお、抽選会で予約したコマはキャンセルできません。

⑤利用目的

①日時

　令和３年５月５日（ 水 ）　午前　・　午後　・　夜間　

①日時

連絡先氏名

利用を希望する　①日時 ②施設名 ③部屋 ④利用人数 ⑤利用目的　を記入してください。

令和　　年　　 月　　　日（　　）　午前　・　午後　・　夜間

令和　　年　　 月　　　日（　　）　午前　・　午後　・　夜間

令和　　年　　 月　　　日（　　）　午前　・　午後　・　夜間

令和　　年　　 月　　　日（　　）　午前　・　午後　・　夜間

令和　　年　　 月　　　日（　　）　午前　・　午後　・　夜間

あり　・　なし

利用者登録番号

団体名

※センター記入欄

仲町地域センター　一斉受付予約申込書（　　月分）
※利用者登録カードのIDをご記入ください。
※有効期限が切れていないかご確認ください。


