
認定特定非営利活動法人名古屋能楽振興協会

理事長　　飯田　吉平　殿

〒

申請者 住　所

団体名

　　　　　　　　ﾌﾘｶﾞﾅ

代表者職・氏名
㊞

代表者の生年月日

下記の事業を実施するにあたり、運営の支援を申請します。 　　申請日　　令和　　　　年　　　　月　　　日

なお、本支援に関する映像等の著作権を貴協会が無償で使用することを認めます。

事業の名称

日　　　　時 令和　　　年　　　月　　　日（　　　）～　　　　年　　　　月　　　　日（　　）

（会　　期） 　午前 ・ 午後　　　　時　　　　分　～　　午前 ・ 午後　　　　時　　　　　分

会　　　場 主催者

事業の内容

支援を必要

とする理由

入場料金

入場券の入手方法

一般参加者への周知方法

他の後援・共演等

（予定を含む）

住 所 〒

連絡責任者 ※日中連絡が取れる電話番号 ℡　（　　　　　　）　　　　　　　-

氏 名

日 時 令和　　　年　　　月　　　日（　　　）～　　　　年　　　　月　　　　日（　　）

前回の実績 会 場 入場者数

後援等

◎必ず添付していただく資料

添付資料 １．事業の概要がわかるもの（企画書等）　　2.事業予算書（事業の収支計画がわかるもの）
3.過去のチラシ・プログラム（参考用として）
○初めて申請される場合に添付していただく資料
4.団体の会則または規約　　5.会員名簿

支 援 依 頼 申 請 書


