
 

撮 影 内 容 

申込者氏名
フ リ ガ ナ

 

(担当者) 

 

会社名及び団体名
フ リ ガ ナ

 

 

撮影希望日 月      日     曜日 

ご連絡先 

携帯番号 

E-mail 

撮影内容 ☑を入れて下さい。 

□テレビＣＭ、テレビドラマ、映画の撮影（動画撮影） 

□web 広告・ドラマ、動画配信サイト用の撮影（静止画撮影・動画撮影） 

□ミュージックビデオ、プロモーションビデオ等の撮影(静止画撮影・動画撮影) 

□フリーペーパー、ポスター、雑誌、カタログなどの撮影（静止画撮影） 

□モデルを用いた撮影会（動画・静止画撮影） 

□その他 (                                ) 

特記事項(撮影方法、内容、ターゲット等) 

※YouTube 等の動画配信を目的とされる撮影希望者はチャンネル名と登録者数もご記入く

ださい。 

《同意書》☑を入れ、署名して下さい。 

□大曽公園ホームページ記載の撮影許可条件を確認しました。 

□撮影許可条件に同意し遵守します。 

□公園スタッフから指示があった場合は、必ず従います。 

 

署 名                   

許可の有無の 

通知方法 

☐ E-mail ☐ 郵送 

いずれかに☑を入れて下さい。 


