【様式１】

	平成
	
	年
	
	月
	
	日


上町台地マイルドＨＯＰＥゾーン事業
オープン台地　応募申込書（コース①）
１　申請団体
	事業者名
	
	会員　・　会員外

	代表者氏名
	フリガナ
	

	
	

	連絡責任者

	氏名
	フリガナ
	

	
	
	

	
	住所
	〒
	

	
	
	

	
	連絡先
	電話（自宅・携帯・勤務先）
	
	ＦＡＸ
	

	
	
	E-Mail
	


２　事業のテーマ・タイトル
	


３　事業費用の半額を希望する場合、その金額（※会員のみ記入）
	事業実施対象経費（①）
	　　　　　
	，０００
	円

	希望金額（①×1/2で20,000円以内の額）
	　　　　　
	，０００
	円


①は予定の事業経費額を千円単位で記入してください。
（お渡しできる金額の上限は２万円になります。）
４事業の内容
	内　容
	開催希望日
	平成２６年　　月　　日（　　）　　　・　　未定

	
	


