
（様式第１号） 
                                                                  

申請日  年  月  日 
神戸マラソン実行委員会事務局 事務局長 様 

 

令和５年度「神戸マラソン・シリーズイベント」認定申請書 
 
「神戸マラソン・シリーズイベント」を申請します。 

 
申請者 

 所在地（〒     ） 

 
 団体（事業所）名  

 
 代表者職・名前                                                  ㊞ 

 

※実施期間の但し書き認定希望の場合は「希望」の文字に〇を記入してください。 

※複数の事業がある場合は、事業毎に申請してください。 

※お預かりした個人情報は、「神戸マラソン・シリーズイベント」以外の目的に使用することはありません。 

※事業実施後、1 ヶ月以内に、実績報告書（呼称掲載内容・参加人数等を報告。様式は任意。）を提出してください。 

（電話：  －  －   ） 

 
   

 

 令和  年  月  日（  時  分）から 
令和  年  月  日（  時  分）まで（  日間） 

 
 

   名 称 

 所在地 

 
  事 業 内 容 
 

（具体的に記入してください。別途内容を説明する資料がある場合は添付可能。） 

 

 

 
 
事業主体等の条件  

 

※主催、共催、後援、協賛が 

分かる資料の添付必須 

（様式任意） 

（１～４の該当するものに○を付けてください。１に該当の場合、該当内容にも○

をしてください。） 

１【兵庫県・神戸市・兵庫県教育委員会・神戸市教育委員会・ 
（一財）兵庫陸上競技協会・神戸マラソン実行委員会】が 
【主催・共催・後援】する事業 

２ 神戸マラソン実行委員会構成団体が主催する事業 
３ 神戸マラソンスポンサー（「協力団体等」は含まない）が主催する事 
 業 
４ 神戸市内の自治会、商店街、小売市場等の団体又はその連合体が主催

する事業        

呼称掲載希望物  
※呼称掲載を希望する印刷物等

の事前提出必須 

※内容によっては、呼称掲載部

分についてデザインを変更い

ただく場合があります 

（該当するものに○を付けてください。） 

 

ポスター・チラシ・パンフレット・看板・その他（        ） 
 

 

（名称又は部署） 
 
（担当者職・名前） 
 
（電話：  －  －   ）  （FAX：  －    －       ） 
（E-mail：                        ） 

 

  
 事務局記載欄 

        受 付 記 録       備    考 

 
   月  日 

 
No. 

  
 

事 業 名 

実 施 場 所  

問 い 合 わ せ 先  

実 施 期 間 


