
[bookmark: _GoBack]年　　月　　日　
　　　
　　　岩　国　市　長　様
（申込者）所在地又は住所　　　　　　　　　　　　　
事業所（団体）名　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　印　
（連絡先）担当者氏名　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ：　　　　　　　　　　　　　　　　
E-mail：　　　　　　　　　　　　　　　　
岩国市広告掲載申込書
　　岩国市広告掲載要綱第７条の規定に基づき、必要な書類を添えて次のとおり申し込みます。
　１　広告媒体
　　　　岩国市指定ごみ袋（大）２種

　２　広告の内容
　　　　別紙　添付資料のとおり

　３　その他
広告枠の位置について指定はしません。
応募者多数の場合選定委員会で抽選することに了承します。

