第１号様式　(第３条関係)
長柄町マスコットキャラクター「ながラン」着ぐるみ使用承認申請書

　　　年 　　月 　　日

長　柄　町　長　　様
　　　　　　　　　　　　　申請者　住　所
（所在地）　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

（名称及び代表者名）　　　　　　　　　　　

長柄町マスコットキャラクター「ながラン」の着ぐるみを次のとおり使用したいので、申請します。
	使　用　用　途
	

	使　用　場　所
	

	使用期間
	　　　　年　　月　　日から　　　年　　月　　日まで

	連絡先
	担当者氏名
電話番号

	添　付　書　類
	１　企画書等（開催日時、場所、内容が分るもの）
２　その他参考となるもの


