様式第４号（第５条関係）
まごし温泉浴室利用証交付申請書
令和　　　年　　　月　　　日
伊佐市長　　　　　様
下記のとおりまごし温泉利用証の交付を申請します。
	申請者
	　　　　　　　　　　　　　　㊞
（署名・自筆の場合、押印は必要ありません。）
	電話番号
	－

	生年月日
	　　　　年　　　月　　　日（　　　歳）

	住所
	伊佐市　　　　　　　　　　　　　　　番地　（　　　　　　自治会）

	対象者の区分
	· 70歳以上
· 身体障害者手帳所持者
· 療育手帳所持者
· 精神障害者保健福祉手帳所持者

	発行年月日
	　　　　年　　月　　日
	発行番号
	NO，


