共 催 等 申 請 書

令和　　　年　　　月　　　日

大牟田市体育協会　　　　

会　長　白　石　政　嗣　殿

団体名　                  　　   印

代表者　　　　　　　　　　　　　　  

　　　

連絡先　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　

　下記の事業に対して、大牟田市体育協会において（共催・後援・協賛・推薦）してくださるよう申請します。

記

	事業名
	

	期日または期間
	令和　　年　　月　　日　～　　　月　　　日　　　日間

	会場
	

	参加予定者数
	

	体育協会が対応する

具体的な内容
	

	予定されるほかの

共催団体等
	


添付書類……実施要項等（事業内容がわかるもの）　　

実 施 報 告 書

令和　　　年　　　月　　　日
大牟田市体育協会　　　　

会　長　白　石　政　嗣　殿
団体名　                  　　   印

代表者　　　　　　　　　　　　　　  

　　　

連絡先　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　

　大牟田市体育協会の（共催・後援・協賛・推薦）を受けた下記の事業に対して、

結果を報告します。

記

	事業名
	

	期日または期間
	令和　　年　　月　　日　～　　　月　　　日　　　日間

	会場
	

	参加者数
	

	備　　　　　　　　 考
	

	


添付書類……実施要項等（事業内容がわかるもの）　　
