
ＮＨＫ宮崎放送局　局長　　殿

＊別紙記入要項をお読みになり、太枠内をすべてご記入ください。

名　　　称

開催月日（期間）

開催地　（会場）

主　　催

主催団体・申請団体

代表者名

共催団体
（予定も含む）

他の後援団体等
 （予定も含む）

内　　　容

入場料・参加料
・出展（品）料など

依頼内容

書類送付先・ご担当

　　　　　

（主催団体公印）
ない場合は代表者印

１  後援名義の使用

２　賞状の交付

３  その他（具体的に　　　　　　　　　）

※１ 承認の場合、
　　 文書でご回答いたします。
※２ 押印のみとなります。
※３ 名義使用承認とは別に、
　   ご回答いたします。

ＮＨＫ宮崎放送局　企画編成グループ(後援名義担当)

西暦　　  年　　月　　日

後援名義等の依頼について

（団体名）

（住所）〒

（ＴＥＬ）

℡0985-32-8111（平日9:30－18:00）

受付ＮＯ       　受付日　　年　　月　　日　　新・継

承認日　　　　年　　　月　　　日　　

ＮＨＫは、みなさまの受信料で運営されている公共放送です。

（住所）〒

 
（ＴＥＬ）　　　　　　　　　（ご担当）(ふりがな)


