
                            平成２９年１０月吉日

            様

                        船橋市バスケットボール協会

会 長 鈴 木  武 司

    第２３回 千葉ジェッツふなばしカップバスケットボール大会協賛のお願い

日頃より、本市バスケットボールの普及・発展にご協力いただき感謝申し上げます。

さて、本年度も船橋アリーナをメイン会場に、標記大会を開催することとなりました 。

つきましては、誠に恐縮ではございますが、開催の趣旨をご理解いただき、プログラム

広告にご協賛を賜りたく、ここにお願い申し上げます。

                   記

  １ 趣 旨     船橋市の小,中 ,高校生のバスケットボールの普及と

            技術の向上を図る。

  ２ 期 日・会場  

            

３ 申込み締切日  平成２９年１１月５日（日）

  ４ 協賛費     本文 Ａ４判１ページ  ４万円

            本文 １／２ページ  ２万円

            本文 １／４ページ  １万円

            本文 １／８ページ  ５千円

  ５ 大会事務局   〒２７４－０８０５

            船橋市二和東 ５－３９―１ 船橋市立三咲小学校 内

                    Tel  ０４７－４４７－２０１０

                    Fax  ０４７－４４７－２０１１
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広 告 協 賛 申 込 書                                  

                          平成２９年  月  日

船橋市バスケットボール協会

会 長 鈴 木 武 司  様

第２３回 千葉ジェッツふなばしカップバスケットボール大会プログラム広告の掲載

について、下記のとおり協賛します。

社 名                 

協 賛 者 氏 名                 

所 在 地                 

電 話 番 号                 （   ）    

社内担当者氏名

協 賛 費                 円 ページ

   ○原稿は完全版下で申込書に添付してくださいますようお願いいたします。

  ・原稿作成を依頼する場合は受付担当者（チーム関係者）にご相談ください。

   ・カラー原稿をいただいても、実際はモノクロ印刷となります。あらかじめ

ご了承ください。

○プログラムに関する問い合わせは、大会事務局までお願いいたします。

  ※ 広告協賛費支払い方法 （番号に○印）

１  現 金

    ２ 銀行振込   京葉銀行 馬込沢 支店 （ 銀行コード ０５２２ ）

             

店番号   １１２   

               口座番号  ７９５１９８２

               加入者名  船橋市バスケットボール協会

  財務委員長  佐 藤  亨

                            受付担当者氏名            

                     所属チーム名           
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