広告ラック（インフォメーションセンター横）　使用申込書
	お申し込み日
	　年　　　　　　　月　　　　　　　日

	住所
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印


	貴社名
	

	代表者名
	

	電話・ＦＡＸ
	

	ご担当者様
	　

	掲出期間
	年　　　　　月　　　　　日　　　　～　　　　　　年　　　　　月　　　　日　

	ご利用会社名
	　

	掲出規定許諾
	広告ラック使用約款を承認の上、申し込みます。
なお、双方いずれからも意思表示がない限り、本契約は更に１年間延長されるものとし、

以後、この例によることとします。

	掲出料金
	￥　　　　　　　　　　　　　　　（消費税別）

	その他
	



高松空港ビル 記入欄

年　　　　月　　　　　日

御中

高松空港内の広告ラックご利用につきまして上記の内容で受付いたしました。

つきましては掲出日までにご入金いただけますようお願い申し上げます。
	高松空港ビル株式会社
	担当
	　
	お支払方法
	　振込

	料金
	￥             
(消費税別)
	振込先
	高松空港ビル株式会社
百十四銀行　県庁支店　　普通　0443806　

振込手数料につきましては貴社にてご負担ください。


