
 郵便番号：

 所 在：
 名 称：
 代 表：
 電話番号： ＦＡＸ： E-mail：
氏 名：
電話番号： ＦＡＸ： E-mail：

名 称 数 量
テーブル
イ ス

 張

１．希望しない
２．希望する 消費電力 数 量

１．使用しない
２．使用する 体育館駐車場のみ

電話番号 62-5360 ＦＡＸ番号 62-2250 E-mail

出展/出店名
（小間の名称）

連絡担当者
（上記と同じ場合、記入不要）

（希望する場所に○印を願います。） 体育館アリーナ（２間×１間） サブ体育館（１間×１間） 体育館駐車場（テント）
名称 特記事項（規格など）

１.
２．
３．
４．
５．

種 類
会議用長ﾃｰﾌﾞﾙ 希望数量を記入願います。

折りたたみパイプイス
間×  間

希望のサイズを記入願います。

コンセント
(○印を記入願います。) 電気使用機器の名称

火気、調理器具
(○印を記入願います。)

提 出 先 北秋田市産業部産業政策課商工政策係

syoukou@city.kitaakita.akita.jp

第17回北秋田市産業祭 出展/出店申込書
 出展/出店募集要領の内容に同意し、以下の内容で第17回北秋田市産業祭に出展/出店を申し込み
ます。 

出展/出店者について

出展・出店目的 ＰＲ・啓蒙活動、物産販売、飲食

展示物・販売物

借用希望備品

テント

(希望の場合、必要事項を
記入願います。)

調理器具の場合、体育館アリー
ナ及びサブ体育館の使用不可

提出期限：令和６年９月６日（金）

mailto:syoukou@city.kitaakita.akita.jp

