
申請日／	 	 	 	 年	 	 月 	 日

株式会社 毎栄	 御中

パレスサイドビルディング	 撮影許可願い

住	 所	 	

会社名	 	

氏	 名	 	 ㊞	

電	 話	 	

パレスサイドビルディングでの撮影に際し、以下の条件にて許可くださいますようお願い申し上げます。

日	 時 年	 月	 	 	 	 日（	 ）	 	 	 時	 	 	 分～ 時 分

予備日 年	 月	 日（	 ）	 	 	 時	 	 	 分～ 時 分

場	 所

目	 的

責任者名 携帯番号

使用機材

人	 数 名（出演者：	 名＋スタッフ：	 名＋クライアント：	 名）

〈遵守事項〉

撮影にあたり別紙の「パレスサイドビル	 撮影規約」を一読いただき、署名・捺印をして

ご提出ください。また、万が一パレスサイドビルの建物、付属設備、付属施設もしくは第

三者に損害を与えた場合は、当方において一切の責任を負い損害を弁償いたします。施設

内では、貴社の指示に従います。

撮影後、請求書をご送付いたしますので下記の欄にご記入をお願いします。

入金予定日 年 月	 日（	 	 	 ）

住	 所 〒

宛	 名

電	 話

（半角英数字）
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