
令和4年　　月　　　日

記念誌企業広告申込書

石桜同窓会設立９０周年記念事業実行委員会殿

企業名 ㊞

住所

電話番号

担当者

E-mail

私は貴会の石桜同窓会設立９０周年記念事業に対して下記の通り申込いたします

記念誌企業広告区分（申込欄に〇記入して下さい）

申込欄 区分 料金

A横   50,000円

A縦   50,000円

B 100,000円

C 300,000円

D 500,000円

その他、詳しい事は下記までご連絡ください

明戸　均 090-1061-3544

高橋　浩二 080-6014-0702

（募金事業事務局）

 石桜同窓会設立９０周年記念事業実行委員会

岩手中学校・岩手高等学校内 石桜同窓会事務局

住所：岩手県盛岡市長田町７番６０号（〒020-0062）

 電話：０１９-６２４-４４４５

F a x：０１９-６５１-３４５４

       E-mail： info@sekiou-ob.com


