【様式１】

熊本県立劇場舞台管理運営業務委託
施設見学参加申込書


令和　　年　　月　　日
公益財団法人熊本県立劇場
理事長　宮尾　尚　 様


	事業者名
または
共同体名
	

	所在地
	　〒
　電話番号
　E-mail

	参加者
（3名まで）
	氏　名
	部署／役職
	備　考

	
	フリガナ


	
	

	
	フリガナ


	
	

	
	フリガナ


	
	


※施設見学を希望する場合は、２月１９日（月）までに以下のメールアドレスへ
お送りください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　熊本県立劇場　総務グループ
                                             メールアドレス：soumu@kengeki.or.jp
