
（ 様式 Ａ－４ ）

大 分 市 長 殿

㊞

連絡先 TEL

FAX

Eメール

 ※ よろしければ、こちらもご記入ください。

　　　　新規事業や媒体の空き状況など、大分市の広告事業に関するお知らせを、ご記入いただいた

　　　　メールアドレスあてに送付させていただいてもよろしいでしょうか。 希望する 希望しない

備　　考
　

広告内容

希望期間 　令和　　年　　月 　　日　～　令和  　 年  　 月  　 日

遵守事項

　○ 関係法令、大分市の広告事業に関する要綱、基準等を遵守します。

　○ 大分市税の滞納はありません。

　○ 大分市が市税納付状況を調査することに同意します。

取扱い広告代理店名

申込件名 トイレ広告

申込内容

業種

令和　　　年　　　月　　　日

広 告 事 業 申 込 書

大分市の広告事業に以下のとおり申し込みます。

広
告
掲
載
希
望
者

所　在　地
〒

名称
フリガナ

代表者職氏名
フ リ ガ ナ

担当者氏名
フ リ ガ ナ



（ 様式 Ａ－４ ）

大 分 市 長 殿

                                 　　　　                   　　　　　　　　　　 ㊞

連絡先 TEL

FAX

Eメール

 ※ よろしければ、こちらもご記入ください。

　　　　新規事業や媒体の空き状況など、大分市の広告事業に関するお知らせを、ご記入いただいた

　　　　メールアドレスあてに送付させていただいてもよろしいでしょうか。 希望する 希望しない

　○ 大分市が市税納付状況を調査することに同意します。

遵守事項

備　　考

　○ 関係法令、大分市の広告事業に関する要綱、基準等を遵守します。

　○ 大分市税の滞納はありません。

　
　

所　在　地

名称
フリガナ

代表者職氏名
フ リ ガ ナ

担当者氏名
フ リ ガ ナ

広告内容

希望期間

※広告内容を簡単に記載して下さい。（例：企業広告・業務内容等）

　令和　　年　　月　　日　～　令和 　  年   月   日

取扱い広告代理店名

申込件名

申込内容

トイレ広告

※掲載希望箇所を記載して下さい。（女子トイレセット①　等）

広 告 事 業 申 込 書（記入例）

令和　　　年　　　月　　　日

大分市の広告事業に以下のとおり申し込みます。

広
告
掲
載
希
望
者

業種

 〒

広告主様の情報を記載して下さい。

記載不要

代表者印を押印


