
森のふれあい館 

第3号様式（第4条関係） 

観覧料減額（免除）申請書 

年  月  日  

  箱根町長     様 

           住所(所在地) 

名称(団 体) 

氏名(責任者) 

観 覧 日 時 年  月  日  午 
前  時  分から  

後  時  分まで 

人 員               人 

理 由 

（免除） 

□ 町内の学校等の活動 

□ 町の主催・共催行事 

□ その他 

（具体的に：            ） 

※ 資料があれば添付してください。 

（減額） 

□ 町の後援・賛助等行事 

□ その他 

（具体的に：            ） 

※ 資料があれば添付してください。 

 （留意事項） 

・ 必要事項をご記入のうえ、森のふれあい館にＦＡＸ送信（FAX：0460-83-6003）又は 

ご郵送（〒250-0521 神奈川県足柄下郡箱根町箱根381-4）ください。 

・ 減額（免除）の承認は、審査に時間がかかるため、1 週間前までに申請してください。 

・ お手数ですがＦＡＸ送信の場合は、かならず電話で確認願います。（電話：0460-83-6006） 

 


