
第 9 回こども祭り出店者募集申込書 

開催日 ： 平成 29 年 1 月 21 日（土曜日） 

ふりがな 

出店名 

代表者名 

ご住所（代表者）〒 

ご連絡先（代表者）     ・ご自宅 （     —      —       ） 

・ 携 帯 電 話 （      －     

－        ） 

Ｅ－mail    

■出店をご希望の方           ブース数          

                  駐車台数        有 ・ 無 

                              ※各ブース１台

まで                

会 館 で 準 備 が 希 望 の 備 品 （ 数 量 も 記 載 ）

（                     ） 

 

※備品は、ご希望にそえない場合がございますのでご了承くださいませ 

※机２台（180×45）が作業スペースとなります。その他備品を置くスペースはございます。 

 尚、机の出し入れ等は各自でお願い致します。（机は会館にございます） 

※出店時間は 10：00～15：00（準備、片付け時間は別）です。 

  

出店（販売内容）販売金額 （     円～     円） 

 

※応募に多数のお申し出を頂いた場合、時間の都合上、選考とさせていただきます。 

※ご出演・ご出展の団体様につきましては、連絡事項や問い合わせは各団体代表者様にさせて

いただきます。 


