
 

団体利用申込書 

申込日：    年  月  日 

団体名（ふりがな） 

 

                                   学年： 

  

 

連 

 絡 

 先 

 

〒 

 

担当者名：           ℡         Fax 

※旅行代理店等申し込みの場合 

会社名                           担当者名： 

℡                      Fax 

 

◆ ご利用日 ◆  令和    年    月    日 （   ）                            

◆ご利用時間◆        ：         ～         ：                                  

◆ご利用人数◆  小人：    名                         

         大人:     名     引率：    名  〈合計    名〉 

            ※学校利用の場合 クラス数：     クラス 

            （クラス人数内訳                   ） 

◆該当するものに✔をつけてください◆ 

１．ご利用内容 

□常設展示見学 

□特別展示室見学 

□野外展示見学(内部見学一部可) 

□バックヤード見学 

□むかしの道具(小学校低・中学年向け) 

□勾玉づくり(体験者 1回につき最大 30名まで。１時間単位の入替制) 

          体験人数：    名 

２．参加者の健康状態（倦怠感、頭痛、発熱、息苦しさ、嗅覚や味覚の異常、咳などの症状 

がないかの事前確認 

□可能 

 

３．当館のホームページ、ＳＮＳ，刊行物等に、ご利用の様子を紹介させていただく写真等

を掲載してよろしいでしょうか。 

□可能   □悪い   □応相談 

                                          

                      福島県文化財センター白河館 Tel 0248－21－0700 FAX 0248－21－1075 

団体予約  ＦＡＸ番号 
０２４８-２１-１０７５ 
 


