【様式２】
現地見学参加申込書
2025年　月　日
神戸市長　宛

「神戸空港第２ターミナル商業店舗・空港ラウンジ運営事業者募集要項」に基づき、以下のとおり、現地見学を申込みます。
■申込者
	法人名
(支店・営業所名を含む)
	

	見学参加者
	氏名（漢字）
	氏名（ふりがな）
	年齢

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	関心のある
募集区分
	以下の空欄に○を入れてください（複数可）

	
	物販
	飲食
	空港ラウンジ

	
	
	
	


・制限エリア立入手続きに必要なため、氏名の漢字、ふりがな、年齢を記載してください。

■現地見学日時　※9/30～10/10のご希望日時をご記入ください。
	希望日
	希望時間の空欄に○を入れてください。

	月　日
	
	10:30～11:30
	
	12:50～13:50
	
	15:20～16:20

	月　日
	
	10:30～11:30
	
	12:50～13:50
	
	15:20～16:20

	月　日
	
	10:30～11:30
	
	12:50～13:50
	
	15:20～16:20

	月　日
	
	10:30～11:30
	
	12:50～13:50
	
	15:20～16:20


・希望者が多数の場合、上記以外の日時で調整させていただく場合があります。
■連絡先
	所在地
	〒


	部署名
	

	担当者
(役職・氏名)
	

	担当者
連絡先
	TEL：
E-mail：


※件名を「神戸空港T2公募/現地見学申込」とし、以下のアドレス宛に送付してください。
[bookmark: _GoBack]送付先：港湾局空港調整課　　　E-mail：ukb-terminal2@city.kobe.lg.jp


