
後 援 行 事 申 請 書 
 

令和  年  月  日  

 

公益財団法人 高知市文化振興事業団 

理 事 長   中 平 雅 彦 様 

 

次のとおり後援を申請します。 

申 請 者 

住 所 〒   ―                  

主催団体名               TEL 

氏 名(代表者名)              印 

行 事 名  

概 要 

 

 

 

 

(100 字程度)  

主 旨 ・ 目 的 
 

 

開  催  日  時 
令和  年  月  日（  ）から 

令和  年  月  日（  ）まで 

①  ：  ～  ： 

②  ：  ～  ： 

③  ：  ～  ： 

会 場 
 

 

共催 

後援 
団体名   

 

 

（申請中を含む） 

入 場 料  

連 絡 先 

住 所 〒   ―                  

氏 名                 TEL 

ホームページアドレス（SNS可） 

情 報 公 開 

事業団のホームページ上で事業内容、連絡先等の情報を公開する  

 

※公開を希望する場合、チェックボックスにレ点をご記入ください。 

※公開する情報を制限する場合は備考欄にご記入ください。 

備 考  

事業内容のわかる資料を添付して提出してください。  高文振 後 第   号 

 


