
  平成　　年　　月　　日

岐阜県県民ふれあい会館　指定管理者
ふれあいファシリティズ
代表者　ハヤックス株式会社

    　 団 体 名

　　　代表者名

　　　担当者名

〒

　 T　E　L

開催日

公演名

備　　考

円 枚

円 枚

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　合　　　計　　　　　 枚

取扱期間

販売手数料 現金 振込

　　普通　・　当座

口座番号

フリガナ

口座名義

※振込手数料はご負担ください。

　 住　　所

振込口座

銀行

依頼チケットの
種類・枚数等

一　　　般

学　　　生

　　　平成　　年　　月　　日　から　公演の２日前まで

　　　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　　（　　　　）

※公演日に必ず印鑑をお持ちください。

売上金額の10％

　　　　　 代表取締役　早川知明　様

チケット委託販売申込書

サラマンカホールで開催する下記のコンサートチケットの販売を依頼します。

申請者

主催者

担当者

　　　　　　-

枚　数

自由席

単　価

合　　計

席　　　　種

　　　　　　　　　　　支店

　　　　売上金額の10％＋振込手数料


