　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和 　年 　月　 日

　広　島　県　知　事　　様

                                                依頼団体

                                                  名　称：

                                                  代表者職・氏名：

                                                  所在地：（〒　　－　　  ）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
                                                  電話：（      ）　 －

後援名義の使用について（依頼）

 次の事業について，後援名義の使用を承諾して下さい。

	名　　　称


	

	 eq \o\ad(趣旨・目的,　　　　　)
	

	主催団体名
	

	後援団体名
	申請中又は予定の場合は，団体名を（  ）で囲んでください。

	日時(期間)
	

	 eq \o\ad(実施場所,　　　　　)
	

	内　　　容
	

	前回後援の有無
	  有（承諾年月日：  　年 　 月　  日  整理番号：      ）　・　無

	その他参考となる事項
	

	担　当　者
	職・氏名：

連絡先住所：〒    ―      

電話：(      )　  －


添付資料

 事業実施要項，予算書（収支計画書等），前回資料（プログラム等）

（同一の事業で過去に承諾を受けたことがない場合または前回承諾から３年以上経過している場合はは，次の資料も添付して下さい。）

 主催団体の規約（又は会則等），役員・会員等名簿，主催団体の過去の活動状況がわかる参考資料等
