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交付番号 第　　　　　　　　　号 交付枚数 枚

決
　
　
裁

令和　　　年　　　月　　日

代理者　氏名

真岡井頭温泉招待券交付申請書

　真岡市健康増進施設真岡井頭温泉の招待券を交付されるよう申請します。

記

利用者

氏　名
生年月日

年　　　月　　　日

　（　　　　歳）

令和　　年　　月　　日

真　岡　市　長　様

申請者　住所　真岡市

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　㊞

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（電話　　　　－　　　　　　　　）


