
境町教育委員会後援名義承認申請書 

 

令和  年  月  日 

 

境町教育委員会教育長  

 

申請者 住  所                 

                団 体 名                  

                代表者名                印 

                連絡先（電話番号）            

 

下記の事業について，貴教育委員会の後援をいただきたく申請いたします。  

 

                   記 

１ 事 業 名  

２ 目    的   

３ 主    催 

 （共催団体名も本欄

に記入)      

 

４ 後 援 

（予定を含め団体

名を記入）  

 

５ 開催日（期間）   

６ 開 催 場 所  

７ 内 容 
(講師 ,出演者 ,参加見

込者，参加チーム数等

内 容 が わ か る よ う に

具体的に記入 ) 

 

８ 参加料・入場料等

の有無 
□無 □有 （「入場料一般○○円」などと具体的に記入） 

９ 添付資料   

※ 事業終了後，事業結果報告書を提出してください。  



事業結果報告書 

 

令和  年  月  日 

 

境町教育委員会教育長  様 

 

申請者 住  所                 

                団 体 名                  

                代表者名                印 

                連絡先（電話番号）            

 

境町教育委員会後援名義の承認を受けた事業について，下記のとおり報告いたし

ます。 

 

                   記 

１事 業 名  

２主催団体名  

３共催団体名  

４後援団体名  

５開催日・期間  

６開 催 場 所  

７参 加 者 数  

８内 容  

９結 果  

１０  参加・入場料  

  の使途・収支  

 （有料の場合） 

 

 


