様式第１号

	　　　　　　　　          　後　援　申　請　書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　            　年　　月　　日

　　

　　一般社団法人 豊橋観光コンベンション協会

    会長   佐　藤　元　英 　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所又は所在地

　

　　　　　　　　　　　　　　申請者　氏名又は団体名　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　及び代表者名　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（電話：　　　　　　　　　　　　）

　
次のとおり申請しますので、承認してください。

	行事名
	

	行事の目的
	

	内　　　 容
	

	開 催 日 時
	　　　　　　　　年　　月　　日（　）　　時　　　分から

　　　　　　　　年　　月　　日（　）　　時　　　分まで

　

	開 催 場 所
	

	連絡先
	　住　所

　電　話

　氏　名

	他 の 後 援
	

	入場料等の
徴収の有無
	有　（　　　　　　円　）　　　　　　　無

	備　    　考
	


（注）入場料等の徴収の有無の欄は，該当のところに〇を付けてください。


