
氏名 所属 ＴＥＬ

住所 ＦＡＸ

氏名 所属 ＴＥＬ

住所 ＦＡＸ

ペン取材 ペン取材
スチールカメラ スチールカメラ

ENG ENG
ペン取材 ペン取材

スチールカメラ スチールカメラ

ENG ENG

※1団体につき取材者は4名までとさせていただきます。（取材責任者含む）

※必要事項をご記入の上、ご返信ください。

FAX　０３－３８３０－１８５１

（一財）全日本大学サッカー連盟　広報担当　宛

平成23年度　第60回全日本大学サッカー選手権大会

 取材申請書（FAX送信状）

■露出予定メディア責任者

■取材目的

■大会期間中の取材者全員の氏名（ペン取材、スチールカメラ、ENGのいずれかに○をつけて下さい。複数選択可）

■試合当日の取材責任者

※取材目的を明確にご記入下さい。掲載予定の雑誌名、webサイト名(URL等)をご明記頂けると幸いです

■取材会場

※複数個所取材を希望される場合は枠内または余白にて分かりやすくご記入下さい


