公益社団法人 相模原・町田大学地域コンソーシアム

2012 TV-CM制作プロジェクト 応募用紙
	学校名
	

	学部･学科･ゼミ名
	

	代表者氏名
	（ふりがな）


	学年　　　　年

	
	
	性別　男・女

	共同者氏名
	
	応募者計

	
	
	　　　名

	連絡先
	〒



	
	固定電話：

携帯電話：

メールアドレス：（PC用）

　　　　　　　 （携帯用）

	志望動機
	

	CMコンセプト説明会
参加可能日時
	参加可能な日時にチェックを入れてください（複数回答可）。

	
	□7/5（木）19：00　　　　□7/6（金、予備日）19：00

※どうしても都合がつかない場合は、別途ご連絡ください。　　　　　　　


※ご記入いただきました個人情報については、当該事業の目的以外での利用は致しません。
学校記入欄

	学校名
	所属
	担当者名
	電話番号

	
	
	
	


