
　令和５年　　　月　　　　日

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印印

能代食彩屋台村の開催趣旨に賛同するとともに、募集要項を遵守することを誓約し、出
店を申し込みます。

ＴＥＬ： ＦＡＸ：

能代食彩屋台村「夏だ！ビアガーデン」
出　店　申　込　書

販売種別 キッチンカー

事業者名

代表者名

店舗住所・ＴＥＬ 〒　

担当者氏名
携帯電話

氏名

 

火気使用の機器 　　（　　　　　　　　　　             　　　）　　　　×　　　  　個

消火器の確認 　　　　　　　　　　　　       　型　　　×　　　     　　　本

営業許可証の確認
（コピー添付）

飲食店営業（自動車）　　（臨時）　　（喫茶）　

腸内検査報告書   写し　　　　　　     名分　　　　　　　　枚添付します

賠償責任保険加入 　　　　 　　  有り　　　　　　     なし

販売品目

    
  
  

ＮＰＯ法人能代観光協会（事務局）

〒016-0831　　能代市元町１４－４０（ＪＲ能代駅構内）

ＴＥＬ：　０１８５－８８－８８０２　　　　ＦＡＸ：　０１８５－８８－８８０３

担当　珍田泰彦　　０９０－５２３５－４３２０

＜　能代食彩屋台村　出店申し込み・お問い合わせ先　＞

販売品目のうち能代
の食材を使用した品
目又は郷土料理  

    
  

申込締切　～7/20

キッチンカー種別 車種 長さ

携帯
氏名 携帯
氏名 携帯


