
申込日  受付NO.

　部署名

　E-mail

　FAX

取材内容をご記入下さい。（予定で構いません）

※取材状況把握のため可能な限りご記入願います。

□発行日

□放送日時

ご記入されましたら、お手数ですが下記へＦＡＸをお願いします。

　　大会会場　ＦＡＸ　０１５２－６７－４７８１（実行委員会事務局内）

○取材等に関する詳細につきましては、大会初日に説明予定ですので予めご承知おき願います。

取材目的

　□　　３．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　□　　２．取材目的 スポーツ番組、スポーツ雑誌等によるアスリート紹介

　□　　１．報道

２０１６年　　　月　　　日

申込者

　社名（所属名）

　担当者名

　住所

　TEL

媒体種別

媒体種別 媒体名

　□　　６．その他

　□　　５．インターネット

　□　　４．書籍

　□　　３．雑誌

　□　　２．新聞

　□　　１．テレビ、ラジオ

　　　◎7月 ／15日　・　16日　・　17日　・　18日　／　全日程
　　　◎　その他希望日　　月／　　　　日　・　　日　・　　日　・　　　日

　備 考

　取材予定日 （○を付けて下さい）

年　　　月　　　日
am　/　pm　　　　時　　　　分 まで

am　/　pm　　　　時　　　　分 より
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