
第４０回ひなの会 協賛申込書 
 

〈ご協賛内容〉 下記申し込みを致します。 

● 金額：一口 5,000 円〜 

● 申込口数：＿＿＿＿ 口    ● 協賛金額： ＿＿＿＿＿＿＿円 

● ご希望のチケット枚数   _______枚 

 

〈ご協賛様情報〉 

● ご協賛主： □個人、 □法人 

● お名前/御社名 または 貴社名： 

● ご連絡先住所： 

● ご連絡先電話： 

● メールアドレス： 

● プログラム氏名掲載承諾： □する   □しない 

 

〜〜お申し込み方法〜〜 

●FAX：042-627-5751 

●携帯から QR コード 

●ホームページ協賛ページからも出来ます。 

 

〜〜お振込先〜〜 

多摩信用金庫  中野山王支店 047  口座番号：0324617  名義：ひなの会事務局 

花柳貴比日本舞踊研究所 《ひなの会》 

会主電話：090-4367-7000  hanayagikihi@gmail.com 

事務局電話：090−3044−6218  担当中山 
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