
湯沢市重層的支援体制整備事業

ロゴマーク応募用紙
ロゴマークデザイン記入枠（点線内に記入してください）

応 募 日 令和 ６ 年   月   日

（ ふ り が な ）

氏 名 性別 男・女

職 業 （ 学 校 名 等 ） 保護者名

生 年 月 日 年   月   日        歳（応募日時点）

住 所

〒

電 話 番 号

メ ー ル ア ド レ ス

作品に込めた想いや、

デザインの説明など

の作品意図

（ 2 0 0 字 程 度 ）


