
（姓） （名）

※ふりがな
（姓） (名）

※ふりがな
（姓） 　(名）

出品数 作品の種別 出品数

（出品作品の種別の凡例）

Ａ
個
人
出
品

所在地

※　納付金は、１１月１６日（土）の１０時までに会場内事務局まで持参願います。

〒　　　　　　―

令和元年　　　月　　　日

ＴＥＬ

ＦＡＸ

障がい名

等　　級

★出品者自らが販売できない方で事務局が、販売及びレジ集計を行うこと
を希望される方(個人のみ)。(売上金額の１０％の手数料が必要です。)

住 所

※ふりがな

氏 名

　※　障がい名・等級等は、必ず記入して下さい。記入がない場合は受付できません。

〒　　　　　　―

Ｂ
団
体
施
設
等
・
個
人
出
品

　　　★販売ブース（机２台・椅子４脚まで）１日に付き、
　　　　　　１，０００円を納付していただきます。
販売ブースを
使用される日
に「〇」を記
入願います。

氏　名
団 体
名 称

　★販売日当日に、出品団体（者）が直接販売を行う場合。
　　　(販売ブース使用料１日につき1,000円が必要です。）

作品の種別

納付金 　円

出品数 作品の種別

１１月１７日（日）

◎令和元年 １０月４日(金)までに事務局へ申し込んでください。(期限厳守)

　①手芸品　②工芸品　③陶芸品　④絵画　⑤書　⑥写真　⑦その他(　　　)

出品数 作品の種別

ＴＥＬ

★必ず「作品の種別」及び「出品数」の記入をお願いします。

※個人の方は、必ず障がい名と等級等を記入願います。

障がい名 等　　級

部署

氏名

１１月１６日（土）

ＦＡＸ

団体出品 個人出品

担当者
部　署
氏　名


