
（様式２） 

山口県道路情報『道路見えるナビ』広告掲載承諾願 

 

  年  月  日 

 

山口県知事 様 

 

郵便番号 

広告主 住所（所在地） 

     名称 

     代表者職・氏名 

       （電話       局       番） 

 

 下記のとおり、山口県道路情報『道路見えるナビ』広告を掲載したいので承認をお願いし

ます。 

 

会社名  

所在地  

代表者職・氏名  

業種  

申込期間     年  月  日 ～     年  月  日（  ヶ月間） 

広告掲出の申込額 円／月（消費税及び地方消費税を含む） 

ホームページＵＲＬ  

広告の概要  

バナー画像 別添のとおり（電子データでも提出すること） 

ＡＬＴテキスト  

 


