
射水市後援名義使用承認申請チェックシート 

 

射水市に後援等の申請をする前に、次の事項をご確認ください。 

※このセルフチェックシートは、申請書提出時に少なくとも必要な要件を確認していただくものであり、申請の承諾

の可否を判断するものではありません。後援等の承諾については、別途諸条件を含めて審査があります。 
 

行事名                                

 

１．事業の主催者 

審 査 項 目 チェック 備 考 

ア 国、地方公共団体又はこれらに準ずるもの □ 

いずれかの項目に

該当する必要があ

ります。 

イ 学校及びこれらの連合体 □ 

ウ 公益法人又はこれらに準ずる団体 □ 

エ 新聞社、放送局等の報道機関又は学術研究機関で公共的性

格を有するもの 
□ 

オ その他 

 （                         ） 
□ 

 

２．事業内容等 

審 査 項 目 チェック 備 考 

ア 学術、教育、文化、スポーツその他公共の福祉の向上に寄

与するもの 
□ 

全ての項目に該当

す る 必 要 が あ り ま

す。 

イ 公序良俗に反しないもの又は反するおそれのないもの □ 

ウ 政治的又は宗教的な活動でないもの □ 

エ 営利、商業宣伝等を主たる目的としないもの □ 

オ 広く市民に参加の機会が与えられているもの □ 

 

上記内容について相違ありません。 

 

令和  年  月  日 

 

所在地（住所）                   

団体名                       

代表者名                      

連絡先                       


