令和　　年　　月　　日
「みえふたりサポートサイトkasane」協賛申込書
みえ出逢いサポートセンター　あて
	（フリガナ）
	

	店舗名等
	

	代表者名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	（担当者名）
	

	所在地（住所）
	

	電話番号
	


事業の趣旨に賛同し、下記の内容で協賛します。
記
	店舗等の名称
	（フリガナ）


	店舗等の所在地
	〒


	電話番号
	
	HPｱﾄﾞﾚｽ
	

	FAX番号
	
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	

	定休日
	
	営業時間
	

	提供するカップル応援
サービス内容
（120字以内）
	サービス内容
	

	
	使用条件
	

	メッセージ（PR）
（120字以内）
	

	備考欄
	


※「記」以下の内容について、ホームページ等に掲載しますのでご了承ください。
