２０１９雪あかりアートコンクール参加申込み用紙

	作　品　名
	

	製作開始日・製作時間
	平成31年

２月　　日～
	時　間　帯
　　　：　　～　　　：

	グループ　名

（団体、個人等）
	

	参　加　人　数

（複数名）
	　　　　　　　　　

人　

	代　表　者　名
	

	住　　　所
	〒

	代表者連絡先
	ＴＥＬ：
ＦＡＸ：
E-mail：


※作品名は前日（2/6）までにご連絡願います。
※製作当日に盛岡城跡公園内の指定区画の案内をさせていただきます。指定区画に限りがありますので、申し込み多数の場合は抽選で決めさせていただきます。
※降雪状況によってはコンクールを中止にする場合がございますので予めご了承ください。
参加申し込み期限　1月30日（水）必着

<申し込み先>もりおか雪あかり実行委員会　事務局


〒020-0871盛岡市中ノ橋通1-1-10プラザおでって4階


(公財)盛岡観光コンベンション協会内　担当　佐々木、菅原


　　TEL:019-621-8800　FAX:019-653-4417


　　E-mail：kankoug2@odette.or.jp








