八千代町事業提案窓口　応募様式

申込日：　　　　年　　月　　日

	１　応募団体の名称（ふりがな）

	（ふりがな）


	２　企業・団体のホームページアドレス

	

	３　応募団体の所在地

	〒


	４　代表者の役職・氏名（ふりがな）

	（ふりがな）


	５　担当者のご連絡先

	部署名：

	役職・担当者名：

	電話番号：

	メールアドレス： 

	６　確認しておきたいことがあればご記入ください。

	







※本制度の同意事項（八千代町公式ホームページ記載）を承諾し、応募いたします。
