日田市公募型ネーミングライツ・パートナー募集要領　起案用

（第１号様式）
年　　月　　日
	所在地
	

	企業名
	

	代表者氏名
	


日田市長　様




ネーミングライツ申込書兼誓約書

「日田市公募型ネーミングライツ・パートナー募集要領」の規定に基づき、下記のとおり申し込みます。なお、日田市ネーミングライツ導入ガイドラインに規定するネーミングライツ・パートナーの要件（応募資格）を満たしていることを誓約します。

	対象施設
	

	愛称案
	

	愛称案の理由
	

	期間
	

	金額
	１年あたりの金額　　　　　　　　　　　　 円（消費税含む）

	
	年間合計　　　　　　　　　　　　　　　　　　円（消費税含む）

	応募理由
	

	連絡先
	担当者氏名
	

	
	部署・役職
	

	
	電話番号
	

	
	ファックス番号
	

	
	e-mail
	


（添付書類）
1 法人概要及び直近２か年の決算報告書
2 登記事項証明書（商業登記簿謄本等）
3 法人の納税（入）証明書（未納の税額（料金）がないことの証明
（市税、県税、国税、社会保険料等）
4 その他別途募集要項に定める書類
