
第1号様式（第7条関係） （申込日）

社会福祉法人杉並区社会福祉協議会宛

住所

会社名

代表者

電話番号

FAX番号

メールアドレス

担当者名

掲載希望号

第一希望スペース

第二希望スペース

第三希望スペース

掲載内容
※詳細にご記入
ください

※掲載履歴がある場合はご記入ください　　　　　　　　　平成（　　　　　　）年（　　　　　）月10日号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成（　　　　　　）年（　　　　　）月10日号

平成・令和（　　　　　）年（　　　　　）月号

平成・令和（　　　　　）年（　　　　　）月号

杉並区社会福祉協議会　広報紙「すぎなみ社協」広告掲載申込書

令和　　　　年　　　　月　　　　日

〒

役職　　　　　　　　　　　　　　氏名

令和（　　　　　　　　）年　（　　　　　　）月号　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

小A　　　　小B　　　　　　中　　　　　　大

小A　　　　小B　　　　　　中　　　　　　大

小A　　　　小B　　　　　　中　　　　　　大

※サイズ、掲載料金　小A　４㎝×８㎝（15,000円）　小B　８㎝×８㎝（30,000円）
　　　　　　　　　　　　　　中　８㎝×16㎝（60,000円）　大　８㎝×24㎝　（90,000円）


