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山梨県社会福祉協議会広報紙「やまなしの福祉」広告掲載申込書
	（フリガナ）
会社・団体名
	

	
	

	住　　　 所
	〒　　　－

	電話番号
	         

	Fax
	

	URL
	

	メールアドレス
	

	御社の業務概要
	

	掲載希望月

※○を囲む
	５月号  ７月号  ９月号  １１月号  １月号  ３月号

	掲載希望回数
	　計（　　　　　　）回

	（フリガナ） 

担当者
	
	電話

	
	
	

	
	
	メールアドレス

	原稿提出方法

　※○を囲む
	電子媒体　　　　紙媒体


注意事項　広報紙に掲載する情報（広告内容）については、広告を掲載する会社・団体が一切の責任を負うことを承諾しております。

　　　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　会社・団体名

　　　　　　　　　　代表者　　　　　　　　　　　　　　　　印
