
申込日：

◆利用申込者

住　　　所

団　体　名

氏　　　名

電 話 番 号 ＦＡＸ

ｍａｉｌ

◆利用内容等

能舞台 別　館 鏡の間 楽屋下 ロビー

開場時間 開演時間 終演時間

： ： ：

請求書宛名

☎ ＦＡＸ

※写真や動画を撮影される場合は、後日掲載した雑誌等や掲載先URL等をご提出ください。

※太枠内をご記入の上、森本能舞台までご提出ください。

　【郵　送】〒810-0023　福岡市中央区警固3丁目8-1

　【ＦＡＸ】092-711-8181　　【Ｍａｉｌ】m-nohbutai@hor.bbiq.jp

※企画書やチラシなど、利用目的・内容がわかるものがあれば申込書に添付してください。

利 用 内 容

※具体的に

お支払方法
※ご希望のお支払方法に✔をつけてください。

□ 当日現金　　□ 銀行振込（事前・事後）

請求書送付先

※請求書の送付を希
望される場合 送 付 先

〒

利 用 日 時
　　　　年　　月　　日　　曜日　午前・午後　　　時　　　分より

　　　　年　　月　　日　　曜日　午前・午後　　　時　　　分まで

スケジュール
入館・準備開始時間 退館時間

： ：

利 用 目 的
稽古　能楽・日本舞踊・その他（　　　　　　　　）　　　　  　

稽古以外（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

利 用 施 設
※使用する施設を〇で囲んでください。

全　館

森本能舞台　利用申込書

年　　　月　　　日

〒


