
株式会社カウンタック　グッドロケーション担当　宛
注意事項承諾の上、下記の通り御社マネージメントスペースの使用を申し込みます。

会社名 部署名

所在地

代表者名 TEL

申請者 FAX

E-mail 携帯

撮影希望日

使用時間

使用形態

媒体・目的

撮影内容

（具体的に）

撮影希望場所

発売・放映日 Cut数 Cut

スタッフ人数 クライアント：　　　　　　名　　/　　カメラマン：　　　　　　名　　

 モデル・出演者：　　　　　　名   /   スタッフ：　　　　　　　　名　　

車両 ※駐車可能台数を超えた場合は近隣駐車場にご駐車願います。

マイクロバス　　　台　/　ハイエース　　　台　/　乗用車　　　台　/　その他　　　台　　　　　　

撮影機材 ※常備機材はございませんのですべてお持込願います。

搬入物

ご請求先 申請者とご請求先が異なる場合は下記にご記入をお願いします。

会社名 部署名

所在地

ご担当 TEL

※別紙撮影利用規約を承諾の上、ご署名・ご捺印をお願いします。

別紙撮影利用規約の内容を承諾し、上記撮影において万一　建物・器物の損傷・破損・備品の盗難、火災及び敷地内で発生した
人身事故に関しましては責任を持って保証いたします。

　　　　　【グッドロケーション】
　　　　　株式会社カウンタック　マネージメントスペース事業部
　　　　　〒150-0042　東京都渋谷区宇田川町2-1渋谷ホームズ1004
　　　　　TEL：03-6427-8105 / FAX：03-5459-6655
　　　　　E-mail：info@goodlocation.jp　/ HP:www.goodlocation.jp

合計　　　　　　　　　　　台

　　　　　年　　　月　　　日　　会社名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　撮影責任者：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　

撮影許可申請書　　【スポーティフ】 ＦＡＸ：03-5459-6655

　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　日　　　　（　　　　　　）

　　　　　　　　　：　　　　　　　　　　　～　　　　　　　　　　：　　　　　　　　　　　　　※搬入・搬出含みます。

マーヴィスタガーデン　（　店内　　・　ガーデン　）　・　スポーティフ　 （　　　1F　　　・　　　2F　　　・　　　カフェ　　）

総勢　　　　　　　　　　　名

スチール　　　　　　　　　・　　　　　　　　　ムービー

　            　  　　　年               月                日


