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ＷＥＢページ広告掲載申込書

社会福祉法人
武蔵野市民社会福祉協議会会長　殿

　社会福祉法人武蔵野市民社会福祉協議会ＷＥＢページへの広告掲載を以下のとおり申し込みます。申し込みにあたっては、社会福祉法人武蔵野市民社会福祉協議会ＷＥＢページ
広告取扱要領の内容を厳守することに同意します。
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〇で

選択

掲　載　期　間

　　　　　年　４月　１日　～　　　　　年　９月３０日 （６か月）

　　　　　年１０月　１日　～　　　　　年　３月３１日 （６か月）

　　　　　年　　月　　日　～　　　　　年　　月　　日 （１か月）

広告の内容

（バナー広告原稿が既にあ

る場合は、添付してくださ

い）
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（該当する企画区分に〇を付け、掲載期間に必要な期日を記載してください）
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		広告掲載希望者 コウコク ケイサイ キボウシャ		所在地 ショザイチ				〒　　　　－


				ふりがな

				団体名 ダンタイ メイ

				代表者職氏名 ダイヒョウシャ ショク シメイ				㊞

				担当者連絡先 タントウ シャ レンラクサキ		氏名 シメイ

						ＴＥＬ

						ＦＡＸ

						Ｅメール

				業種 ギョウシュ

		掲載希望期間　（該当する企画区分に〇を付け、掲載期間に必要な期日を記載してください） ケイサイ キボウ キカン ガイトウ キカク クブン ツ ケイサイ キカン ヒツヨウ キジツ キサイ

		〇で
選択 センタク		規格区分 キカク クブン				掲　載　期　間 ケイ ミツル キ アイダ

				第１号広告 ダイ ゴウ コウコク				　　　　　年　４月　１日　～　　　　　年　９月３０日 （６か月） ネン ガツ ヒ ネン ガツ ヒ ゲツ

				第２号広告 ダイ ゴウ コウコク				　　　　　年１０月　１日　～　　　　　年　３月３１日 （６か月） ネン ガツ ヒ ネン ガツ ヒ ゲツ

				第３号広告 ダイ ゴウ コウコク				　　　　　年　　月　　日　～　　　　　年　　月　　日 （１か月） ネン ガツ ヒ ネン ガツ ヒ ゲツ

		リンク先ＵＲＬ サキ

		広告の内容
（バナー広告原稿が既にある場合は、添付してください） コウコク ナイヨウ










