
  年  月  日 

御殿場市文化協会長様 

 

申請団体名 

 

                  代表者氏名               印  

 

後 援 依 頼 に つ い て 

 

  下記による行事を計画いたしましたので、その後援をお願いいたしたく 

依頼します。 
 

記 

 

１、行事名 

 

２、実施日時   令和     年     月     日（  曜日）    時    分 ～    時    分 

               令和     年     月     日（  曜日）    時    分 ～    時    分 

              （ステージの場合の開場・開演時間） 開場     時     分   /     開演     時     分 

 

３、対   象 

 

４、会   場 

 

５、内   容 

 

６、入 場 料      有料    /    無料  （どちらかを○で囲んで下さい） 

                （有料の場合の金額：                    ） 

７、問合せ先  （広報掲載時の問合せ先） 

 

                                                   

 

令和  年度 第   号   後 援 許 可 証 

令和   年  月  日 

上記申請について許可をします。 

 

御殿場市文化協会長               印 


