
株式会社　京阪流通システムズ お申込み日 年 月 日

　　営業・企画担当　　　宛 会 社 名

FAX 送 信 先 ： 092-847-1830 代 表 者 名 印

お 問 合 せ TEL ： 092-847-1590 電 話 番 号

「ホークスタウンモール　イベントスペース使用規約」を精読・了承の上、ホークスタウンモール

イベントスペースの使用申込をいたします。

イ ベ ン ト 名 称

主催社（者）名

実 施 日 程

実 施 会 場

実 施 内 容

上記申し込み担当者様宛に請求書を送付致しますので、利用開始日の１週間前までにお振込みください。

支　払　条　件

*ご記入いただきました個人情報は、本イベントスペース使用申込に関する目的にのみ使用いたします。
　（本件個人情報に関するお問合せは、上記お問合せＴＥＬ番号へお願いいたします）

GM GM代理 マネージャー 入金確認

受 付 日 ： 年 月 　　　　　日 ／

担 当 ：

・大容量の電気を使用する場合は、別途工事費がかかります。

・イベント実施内容の詳細については、当方との協議のうえ最終決定させていただきます。

*できるだけ具体的に
記入し、実施概要書
などの資料を添付願
います。

【　ホ　ー　ク　ス　タ　ウ　ン　記　入　欄　】

備 考

・イベントスペース使用料として、規定の料金をいただきます。

・持ち込み物に関して、破損、および事故、トラブル等については、当施設は一切関知いたしません。

・実施におけるPA機器等の音量調整については、当方の指示に従ってください。

・会場におけるレイアウトの詳細については、当方との協議のうえ最終決定させていただきます。

・搬入～設営、撤去～搬出に関しては、当方の指示に従って実施してください。

〒

Hawks Town Mall　　　EVENT　SPACE
◆ホークスタウンモール　イベントスペース　使用申込書◆

申請社（者）名

会 社 名

責 任 者 名

担 当 者 名

Ｔ Ｅ Ｌ

Ｆ Ａ Ｘ

携 帯 電 話

Ｅ - ｍ ａ ｉ ｌ

住 所

・当方のゴミ処理施設を使用する際は、専用ゴミ袋を、別途ご購入いただきます。

・当施設営業時間内での実施に限ります。

入金予定日　　　　　月　　　　　日料金（合計）　　　　　　　　　　　　円（税別） 振込　　・　　現金


