第12号様式

令和　　　年     月     日
     展　示　計　画　申　請　書
                                             　　   
公益財団法人熊本県立劇場
事 務 局 長 様
                            (申請人) 住　　 所
                                    団 体 名
                                     eq \o\ad(氏名,　　　　　　)
                                     eq \o\ad(電話番号,　　　　　) （         ）       －
下記制約事項を遵守のうえ展示の承認を受けたく、本書のとおり申請します。
	催　物　名
	

	展示場所
	

	設営時間
	令和　　年    月    日（  ）      ：      ～      ：      

	展示期間
	令和　　年    月    日（  ）  ～  月   　 日（  ）

	撤去時間
	令和　　年    月    日（  ）      ：      ～      ：      

	展示内容
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※必要に応じて資料を添付してください

	展示業者名
	会社名　　　　　　　　　　　　　　　　責任者

	主催者の承諾
	団体名　　　　　　　　　　　　　　　　責任者


· 展示品及び展示場所を記入した図面を添付してください。
· 壁、ガラス、柱、扉等への貼り紙や、これらを傷つける行為はお断りいたします。万一の事故の際は弁償していただきます。
· 展示に関しては、その支持具材等はすべて防炎加工が施されているもので、設置に関しては、非常口の確保や消防設備等の操作に支障のないようにしてください。
