
貴社名

代表者氏名／フリガナ （計　　　人）

御連絡先

(電話番号)

ムービー撮影

スチール撮影

あり　　　　／　　　　なし

あり　　　　／　　　　なし

千葉氏サミット子どもサミット

取 材 申 込 書
下記項目をご記入の上、10月27日（水）正午までに、

e-mail又はFAXにてご提出をお願いします。

e-mail:identitysuishin.POC@city.chiba.lg.jp

FAX:043-245-5476

【問い合わせ】

千葉市都市アイデンティティ推進課

電話 043-245-5052


