




光花火大会2024　協賛申込書

光市観光協会　会長　松原 眞喜雄　様

申込者

「光花火大会2024」の開催趣旨に賛同し、以下の通り協賛を申し込みます。

円

御担当者 所属部署・役職

TEL

FAX

E-Mail

【企業名・団体名・個人名の掲載について】

御協賛いただいた企業様・団体様の名称及び個人名を、御協賛金額に応じて

「光花火大会2024特設サイト」に御紹介させていただきます。

なお、本協賛金は、「所得税の寄付金控除」及び「ふるさと納税」の対象にはなりません。

御連絡先

協賛金額

希望する　・　希望しない

※希望する場合、協賛金額によって企業・団体ロゴの提供をお願いする場合がございます。

領収書の発行 希望する・希望しない

フリガナ

領収書宛名

特設ページへの社名・団体名掲載

令和　　年　　月　　日

 〒　　

 住所

 ふりがな

 社名・団体名・個人名


