
当日の
運営について

避難誘導係
（避難者の誘導）

消火係・応急救護係
（消火作業・負傷者の救護）

責任者氏名

（ＰＨＳ　４０５８）

（ＰＨＳ　４０５９）

駐車予定台数

※専用使用する駐車場が
ある場合は、駐車場に○を

つけて下さい。

　　月　　 日 全灯  　　・　  　半灯 　　　　　：　　　　　～　　　　　　：　　　　

部屋の使用

照明設備の使用

　　月　　 日

日にち

　P４　　　　　　　　台

　　月　　 日

照度

本
放送設備の使用

全面

面積

全灯  　　・　  　半灯

　　　　　：　　　　　～　　　　　　：　　　　

　　月　　 日

日 　/　時間　　　：　　　～　　　：　　　まで　内容（　　　　　　　　　　　）

スタンド型

有　・　無

非常時・災害時　対応内容

通報係
（消防機関への通報・連絡）
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開　　　　・　　　　　閉暗幕カーテン

有　・　無

使用時間

　　　　　：　　　　　～　　　　　　：　　　　

本

P６　　　　　　　台

：

本

管理放送機材室　　　　     　選手更衣室　　　１　　　　・　　　　２

※備考

P７　　　　　　　台

マイク使用

人
大会参加者の状況

区分

人数

プロ 一般 大学生

人

　/　時間　　　：　　　～　　　：　　　まで　内容（　　　　　　　　　　　）日

中学生 小学生

第1試合開始時間予定

合計高校生

運営項目

大会責任者

月

主催者
または
団体名

人

月

駐車場整理係

選手・観客者誘導係

清掃係

開催日

※終了時間は予定で記入

年

年

使用目的
（※該当項目に○）

バスケットボール　・　バレーボール　・　ハンドボール　・　フットサル　・　バドミントン
新体操　・　卓球　・　その他の競技（　　　　　　　　　　　　　　　　）

行事・大会名

TEL 担当者

エコパアリーナ利用計画書（競技会用　サブ）

名称

住所

アリーナ
担当者名

代表者名

　　　　　：　　　　　～　　　　　　：　　　　

※ 操作は大会主催者が行って下さい。操作方法は職員より説明させて頂きます。
※ CD-R等の場合、デッキが読み取らない可能性があります。

全灯  　　・　  　半灯

全灯  　　・　  　半灯

人 人

幼児 大会関係者

　　CD・MD・カセットの使用　

本

P５　　　　　　　台

人 人 人

卓上型

人

当日判断

：

マイクスタンド使用

ピンマイク

使用の有無

ワイヤレスマイク

閉会式の有無 有　・　無 時間目安 ：

スケジュール（予定）

開会式の有無 有　・　無 時間目安 ：

： 最終試合時間予定 ：
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諸室等空調 有　・　無 設定

～

日 ：月

冷房　・　暖房　・　換気のみ

吊りバトンの使用
使用の有無

使用の有無

：

掲揚物

設定

：

：

有　・　無

：

【内容】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【申請日】　　　　　月　　　　　日

その他の
参考事項

月 ～

通常は7：00
～21：30

売店出店計画

月

～

日

救急処置体制 医師・看護師の有無 有　　・　　無

～

通常は7：00
～21：30

ゲートの開閉
：

主催者による持ち帰り　・　ゴミ処理会社（委託会社名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

袋井ゲート ：

回収したゴミの処理方法

※購入の場合

掛川ゲート

：

有　・　無 【件数】　　　　　　　　　　　　　　　　件　 　【申請日】　　　　　月　　　　　日

競技用器具

冷房　・　暖房　・　換気のみ

組

ラインテープ

日

日

広告物 有　・　無

主催者　・　委託清掃会社（委託会社名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）使用後の清掃実施者

※持込みの場合

アリーナ面空調

使用の有無

月

有　・　無

種類（　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　巻

用具

持込　　・　　　購入

備品の使用

アリーナ面

使用本数 １　　・　　2 　 ・　　3

確認済　　・　　　未確認

お支払い方法

当日現金払い　　　・　　　請求書扱い

請求書
送り先

   団体名・住所と同じ

   指定送り先：　〒

その他
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