
撮影使用日

会社名

代表取締役

撮影責任者 携帯

Ｍａｉｌ

住所

TEL FAX

撮影内容 CUT数 CUT

撮影企画内容

（具体的に）

当スペースには専用駐車場がございません。

乗用車・ハイエースの場合は近隣のコインパーキング

をご利用下さい。

マイクロバスなど大型車両の場合は、止める場所は

御座いませんのでご了承下さい。

撮影時における関係者の出入りに関して把握しかね

ますので、御社様の方で管理者を立てて頂きます様

お願い致します。

撮影持込機材内容

持込家具内容

請求書宛名

請求書但書

撮影責任者

撮影申請書

カメラマン

スタイリスト

ヘアメイク

【club asia　/　VUENOS　/　Ｇｌａｄ　/　LOUNGE NEO】

撮影場所を○で囲んで下さい。

スチール　・　ムービー

名

名

名

名

名

ご記入の上、右記番号までFAXお願いいたします　　　　FAX　（ 03）5428-3356

平成　　　　年　　　　月　　　　日

申請者

※撮影使用規定を厳守し、上記におきまして万一、建物・器物の損傷、損害及び火災が発生した場合は責任をもって保証させていただきます。

平成　　　　年　　　　月　　　　日　（　　　）　　　　　　時～　　　　　　　時

スタッフ

合計人数


