
様式第１号(第４条関係)

　　　　年　　　　月　　　　日

芦屋市長　宛

住所（所在地）

法　人　名

代 表 者 名

連　絡　先

店舗・施設等の名称

施設のＴＥＬ　・ＦＡＸ

メ ー ル ア ド レ ス

　ｽｰﾊﾟｰﾏｰｹｯﾄ 　飲食店 　医療・福祉施設 　子育て支援施設 　公共施設 　その他

　　　　　　（該当する項目に○印を記入してください）

利 用 可 能 時 間

定 休 日

施設利用上の注意事項
又はＰＲしたい内容

備 考

　　ＴＥＬ

　４　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　芦屋市
所　　　在　　　　地

　〒

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（該当する項目に○印を記入してください。）

提供可能なｻｰﾋﾞｽ内容

　　　　　　　ＦＡＸ

　３　調乳用お湯

赤ちゃんの駅登録申請書

　　　　　　　　：　　　　　　　　から　　　　　　　　：　　　　　　　　まで　　　　　

　　芦屋市赤ちゃんの駅設置事業実施要綱及び芦屋市赤ちゃんの駅設置事業実施に係る登録施設管理者遵守事項
を了知の上、下記の施設について、赤ちゃんの駅として登録を申請します。

　１　おむつ交換スペース

　２　授乳スペース

施  設 の 　区 分

申
請
者


