
利 に同意し、下記の通り申し込みます。用規定（http://liraroom.com kitei.html)/ 平成 年 月 日

団体名（請求書宛先）： 部署名：

担当者名： 様 E-mail

郵
住所 (請求書送付先)：

便番号：   - TEL:   （ ） FAX: （ ）

■希望日時

使用年月日 使用時間 利用目的 利用人数

平成 年
年

月 日（ ）

平成 月 日（ ）

使用時間使用年月日 その他

平成 年 月 日（ ） 円

平成 年 月 日（ ） 円

支払期限：平成 年 月 日（ ） ご請求金額（税込） 円

※上記の通り、貸教室利用申込を受理・確定いたしました。請求書は別途送付いたします。

弊社連絡事項

■ 送付先 ■  受付印 申込確定日 請求書発行予定日
ＳＧＳリラルーム 広島   平成 年

月 日
平成 年 月 日

弊社記入欄

■教室案内掲示（催事名称及び実施時間等）

☐ホワイトボード (無料)

☐マイク (無料)

☐スクリーン (無料)　

☐インターネット (無料)　

☐プロジェクター (3000円)　

☐ノートパソコン (3000円)

※インターネットはセミナー室のみで使用できます

■使用するものにチェック☑を入れてください。

広島 利用申込書

※レイアウトをご希望の方は右記に
   希望レイアウトをお書き下さい。

レイアウト (2000円)☐

TEL:082-211-2888  FAX:082-211-2890
〒730-0005 広島市中区西白島町19-21

☐駐車場（無料、１台まで)

合計時間教室使用料


