
様式第 1 号 

一般財団法人三鷹市勤労者福祉サービスセンター 

「会員及び会員店舗利用補助事業」参加申込書 

年  月  日 

 

一般財団法人三鷹市勤労者福祉サービスセンター理事長 

 

事業所番号  

事 業 所 名 

代 表 者 名 

所 在 地   

電 話 番 号    

メールアドレス                 

 

(一財)三鷹市勤労者福祉サービスセンター会員及び会員店舗利用補助事業に係る

運営要領に基づき、下記のとおり申し込みいたします。 

記 
 
（版下又は見本を添付してください。） 

店舗詳細 

(店舗名)    

(住 所)     

(ＴＥＬ)    

(定休日)     

(利用時間)    

(ホームページ) 

 

  

商品・メニュー等  

その他 

 

     

 

 


