
様式第６号（第７条関係）  

 

豊橋市青少年センター使用承認取消願  

                             年  月  日  

指定管理者  様  

                  団 体 名  

                  申請者住所  

                     氏名  

次の事由のため使用承認を取り消してください。  

取消しを受けよ

うとする理由  

 

使 用 日 時  

     年  月  日   午  時  分から  

     年  月  日   午  時  分まで  

使 用 室 名    

使用承認年月日  年   月   日  承認番号  第       号  

そ  の  他  

 


