（様式５）
連携イベント承認申請書

	（あて先）　京　都　市　長
	　令和　　年　月　日

	申請者の住所（団体にあっては、主たる事務所の所在地）


	申請者の氏名（団体にあっては、名称及び代表者名）
　　　　　　　　　電話　　‐　　‐


　下記件名の業務について、募集要領記載の条件を承諾し、同要領に記載の参加資格を有することを誓約し、下記のとおり参加を表明します。
	件名：「京都国際マンガ・アニメフェア２０２６」連携イベントパートナー

	事業の実施期間
2026年 9月 19日　　から　　2026年 　9月　20日　　まで

	連絡先　　担当部署名：
　　　　　担当者　　：
　　　　　電話番号　：
　　　　　電子メールアドレス：



