鳥取県市場開拓課　依藤行き
（ＦＡＸ　０８５７－２１－０６０９）

「食のみやこ鳥取プラザ」催事出展申込書

	事業者名
	

	住　　所
	〒

	事業者概要
	《業種》

《従業員数》　　　　　　　　　名

	担　　当
	

	電　　話
	
	ＦＡＸ
	

	E-mail
	　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　＠

	催 事 名
	

	内　　容
	催事内容

	
	出 展 商 品 名
	単価
	数量
	備　　考

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	開催期間
	第１希望　　　月　　　日（　　）　～　　　月　　　日（　　）　　　　日間　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

第２希望　　　月　　　日（　　）　～　　　月　　　日（　　）　　　　日間
第３希望　　　月　　　日（　　）　～　　　月　　　日（　　）　　　　日間

	人の派遣
	　　　　　名
	

	
	派　遣　者　の　所　属
	氏　　　　　名

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	

	下記備品の借り上げを希望する場合は、○及び希望数を記入してください。（使用料は無料）

	備　　　品　　　名
	対応台数
	希望
○印
	希望数
	内　　　　　　　容

	①電気フライヤー
	１台
	
	
	揚げ物類実演販売用
油糧：９リットル

	②台下冷蔵庫
	１台
	
	
	冷蔵－６℃～１２℃

有効内容量：３１６リットル　　　　　

外形寸法：W1,800×D750×H800mm

	③冷蔵オープンショーケース
	１台
	
	
	冷蔵－５℃～１０℃
有効内容積：１０２リットル

外形寸法：W910×D710×H710mm

	④電気炊飯器
	１台
	
	
	１升炊き

	⑤のぼりポール
	５本
	
	　　本
	

	アンテナショップの催事出展のための旅費について、他に国・県・市町村等から全額補助を受けている。
	受けている　・　受けていない

	催事スペース備品配置図

	振 込 先
	金融機関名
	
	支店名
	
	普通・当座

	
	口座番号
	
	(ﾌﾘｶﾞﾅ)

口座名義
	


別紙様式２








