後 援 申 請 書
年      月      日
NPO法人市民活動ネットワークひとサポ　理事長　様

下記事業の後援を申請します。
	事業名
	

	目的及び内容
	



	対象者
	
	参加人数
	
	人

	期日
	年　　　月　　　日から　　　月　　　日

	会場
	

	入場料、参加費等の有無
	有　・　無
	1人　　　　　　　　　　　　
	円

	他の共催等の
有無
	有　・　無
	共催：
後援：
協賛：

	備考
	






後援申請団体
	団体名
	

	住所
	〒


	代表者氏名
	
	

	担当者
連絡先
	〒
住所　

	
	氏名　
	TEL　


※事務局受付欄
　　　　　年　　　月　　　日
受付者

