
　　

ふりがな

ＦＡＸ番号

電話番号

携 帯

自 宅

ＦＡＸ 　　　　ー　　　　－　　　　
事業所申込の場合は、事業所名及び担当者名をご記入ください

お名前

事業所

　　　　ー　　　　－　　　　

　　　　ー　　　　－　　　　

会員
番号

50-125ＭＴＧ・ＢａｃｋＯｎ出店申込書兼承諾書 事務局記入

記入日：　　　　 年　　　 月 　　　日

メール
アドレス

PC

携 帯

住 所

※郵送案内を行うことがございますので、建物・部屋番号までご記入ください。

〒

ふりがな

＊ご承諾いただける場合は、□にチェックを行いご署名願います。　チェックが全てないと出店できません。

　□　別紙出店規約を確認・承諾し出店を申し込みます。

出店形態 仮設飲食

ガス・発電機
□プロパンガス　　ｋｇ　　本　□カセットガス　本　□発電機　

消火器
上記火気使用の場合、必ず消火器をご持参ください。
当日、消防署の検査が入ります。

□飲食（□仮設　□キッチンカー）　□物品販売　□ＰＲブース　□他（　　　　　　　　　　　　）

主な
販売品
PR内容

等

承 諾 書

□消火器　　本


