
様式第７号（第８条関係）

龍ケ崎市自転車等駐車場指定管理者

（公社）龍ケ崎市シルバー人材センター　　殿

住　　　所

氏　　　名 印

電話番号

　龍ケ崎市自転車等駐車場の設置及び管理に関する条例第1２条の規定による龍ケ崎市自転車

等駐車場の利用料金の免除を受けたいので,次のとおり申請します。

免除を受けようとする理由  

　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

龍ケ崎市自転車等駐車場利用料金免除申請書

記

龍ケ崎市自転車等駐車場名 佐 貫 中 央 駐 輪 場

免除を受けようとする期間 　　　　年　　　月　　　日から　　　　年　　　　月　　　　日まで　　　　月間

利 　用　 登   録  番  号 　Ｎｏ．

登　　　録　　　期　　　間 　　　　年　　　月　　　日から　　　　年　　　　月　　　　日まで　　　　月間


