
蕨市役所敷地内キッチンカー飲食物販売実証実験申請書 

年  月  日 

蕨市長 あて 

 

 住所・法人の所在地 

    事業者名／屋号 

申請者 代表者住所 

    代表者職名 

    代表者氏名 

    電話番号 

    メールアドレス 

 

蕨市が実施する「蕨市役所敷地内キッチンカー飲食物販売実証実験」について、関係書類を添えて

以下のとおり申請します。 

記 

店舗の名称  

店舗の所在地  

担当者 氏名  

電話  

ホームページの URLや 

SNSのアカウント 

※ある場合のみ 

出店希望日 

（〇をつけてください） 

出店日は調整します。 

土・日・祝日除く 

【令和 年 月】 

1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12 

13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24，25, 26, 27, 

28, 29, 30, 31 

上記の内 ( )日間を希望する。 

【令和 年 月】 

1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12 

13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24，25, 26, 27, 

28, 29, 30, 31 

上記の内 ( )日間を希望する。 

営業時間 ※ 搬入搬出を除く営業時間を記入してください。 

午前・午後   時   分 から 

午前・午後   時   分 まで 

※ 市役所到着時間を記入してください。 

午前・午後   時   分 着 

使用する火気の種類 

（〇をつけてください） 

電気  ガス  灯油  重油  木炭 

その他（         ） 

庁舎電源の使用 必要 ・ 不要 

販売予定の商品と価格 ※メニュー表やチラシの提出でも可 

以上 


