
第１号様式（第２条関係） 

高尾599ミュージアム利用申請書 

 年    月  日  

高尾599ミュージアム館長 堀田 洋平  殿 

  申請者  住  所 

 団 体 名 

氏名又は代表者名 ○印   

電話番号  

 責任者  住  所 

氏  名 

  電話番号  

（申請者と異なる場合に記入） 

八王子市高尾599ミュージアム条例第７条第１項の規定により、下記のとおり申請します。 

記 

利用目的 

利用期間 

利用施設 市民ギャラリー 

持込機器 

備 考 

※ 交流施設の利用申請については、申請者の氏名を自署した場合は、押印を省略

することができます。



第１号様式（第２条関係） 

 

高尾599ミュージアム利用申請書 

 

2025 年   11 月 1 日   

 

高尾599ミュージアム館長 堀田 洋平  殿 

 

                             申請者  住  所 東京都八王子市高尾町2435-3 

                                       団 体 名 高尾599ミュージアム 

                                   氏名又は代表者名 高尾 太郎     ○印   

                                     電話番号 042-665--6688  

             

                             責任者  住  所 同上               

                      氏   名 同上               

                            電話番号 同上            

（申請者と異なる場合に記入）           

 

八王子市高尾599ミュージアム条例第７条第１項の規定により、下記のとおり申請します。 

 

記 

利用目的 会議利用 

利用期間 2025年12月1日 8：00～16：00・2025年12月2日 12：00～16：00 

利用施設 市民ギャラリー 

持込機器 PC、Wi-Fi 

備 考 特に無し 

 ※ 交流施設の利用申請については、申請者の氏名を自署した場合は、押印を省略 

することができます。 

 

 

 

こちらは利用日当

日にサインをお願

いいたします。 

こちらは申請書の

記入日を書いてく

ださい。 
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