平成24年　月　　日
千里ニュータウンまちびらき50年事業

協　 賛　 金　 お　 申　 込　 書

このたびは、千里ニュータウンまちびらき50年事業にご協賛いただきありがとうございます。下記事項をご記入のうえ、下記宛先まで郵送又はＦＡＸでお申込みくださいますようお願いいたします。

●　ご協賛企業名等
	貴 社 名


	
	掲 載 名


	※左記と異なる場合のみご記入ください

	所 在 地


	〒　　　　－

	電　　話
	
	Ｆ Ａ Ｘ
	

	ご担当者名
	
	お振込み

予 定 日
	月　　　　　日頃


●　お申込み内容

	
	口数
	金額

	１０，０００円／１口


	口
	円


領収書の送付　　□要　　□不要

●　ご協賛者の掲載等
ご希望のところに○をご記入ください。
	印刷物及びホームページにご芳名名簿形式にて掲載　　　　　　　　　　　（１口以上）
	

	企業協賛ブースの出店（２．７ｍ×３．６ｍ）※１　　　　　　　　　　（１０口以上）
	

	各イベントへご芳名を協賛併記　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（５０口以上）
	

	貴社の広告掲載（印刷物、ホームページ）については、別途相談に応じます。


※１　企業協賛ブースは１０区画を予定しており、応募数が超過した場合はお断りする場合がございます。
	お振込先　　　　　りそな銀行　　吹田支店　　普通：０２４８０１７

口座名義：千里ニュータウンまちびらき５０年事業実行委員会

　　　　　　　　　　　　　　　ｾﾝﾘﾆｭｰﾀｳﾝﾏﾁﾋﾞﾗｷ50ﾈﾝｼﾞｷﾞｮｳｼﾞｯｺｳｲｲﾝｶｲ



お申込先


千里ニュータウンまちびらき５０年事業実行委員会


郵　送：〒565－0862


大阪府吹田市津雲台1―1-Ｄ1―210


ＦＡＸ：06-7172-9102





※千里ニュータウンまちびらき50年実行委員会記入欄


□電話確認　　　　月　　　日


□入金確認　　　　月　　　日


□領収書送付　　　月　　　日








