
＜都民交響楽団　大島演奏会　協賛申込書＞

１．ご協賛企業名・個人 ご芳名：
２．（法人の場合）代表者様肩書・お名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
３．（法人の場合）窓口ご担当者様肩書・お名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　
４．寄付金のお払込み方法（下記いずれかにレ点チェックをお願いします。）

□　Ⅰ当団宛に直接お払込み
□　Ⅱ企業メセナ協議会経由のお払込み　
５．ご芳名の記載　可□　否□　
（「否」にチェックがなければ、記載させていただきます）

６．ご協賛の寄付金額　　 　：　　　　　　円

７．ご　住　所　　　　　 　：〒100－

　　　　　　　　　　　　　　　　東京都大島町　

８．お電話番号　　　　　　 ：０４９９２－　　　　－
　　E-mail：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

FAX送信先：０３－６３３１－２５７７(室)
E-mail送信先：soichi1228@gmail.com(石畑)
以上
別　紙
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