
（様式第 3 号） 

宗像市都市ブランドロゴマーク・キャッチコピー使用変更申込書 

 

平成  年  月  日 

宗像市長  宛 

                       申請者 郵便番号 

所在地 

名称 

代表者職 

代表者氏名             印 

 

 平成   年  月  日付け    第   号で使用承諾がありました宗像市都市ブランドロゴ

マーク・キャッチコピーの使用について、宗像市都市ブランドロゴマーク・キャッチコピー使用基準第 9

条の規定により、下記のとおり変更申請します。なお、使用に当たっては、同基準を遵守します。 

 

記 

変更内容  

変更理由  

申請に関する 

担当者連絡先 

担当者  部署  

ＴＥＬ  ＦＡＸ  

e-mail  

添付書類 

（１） 利用する内容がわかる見本 

（２） 当初の使用承諾通知書の写し（コピー） 


