
申 込 日

電話： FAX： 担当者名：

生徒数 引　率

①
名 名

②
名 名

③
名 名

合　計
名 名

解 説

必要な解説に☑、または内容をご記入下さい

　　　□　昔の道具

　　　□　その他 ※（例)「酒田大火についての解説をしてほしい」などご記入ください

　　　

問い合わせ先 　酒田市文化資料館光丘文庫

受付日時

　TEL 0234-22-0551　FAX 0234-22-0612

  MAIL: bunkashiryoukan@city.sakata.yamagata.jp

酒 田 市 文 化 資 料 館 光 丘 文 庫

団 体 受 付 票

年　　　　月　　　　日

必　要　・　不　要
バ ス
駐 車 場 必　要　・　不　要

窓口・電話・FAX・メール

　〒998-0034
　山形県酒田市中央西町2番59号
　（酒田市総合文化センター内）

　　月　　　日

受 付 者

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
小　学　校

来館予定
日 時

　　　　時　　　　分　～　　　　時　　　　分

　　　　時　　　　分　～　　　　時　　　　分

　　　　時　　　　分　～　　　　時　　　　分

団 体 名

　※クラスが複数ある場合は、時間をわけてご記入ください。
　　（一回の解説の目安は20名以内です）

年　　　　月　　　　日　（　　　　）

小学校用


