
 

第20回尚巴志ハーフマラソン in 南城市大会 
寄付金・後夜祭花火協賛金申込要領（個人） 

 

１．目的 

 本市では第２０回尚巴志ハーフマラソンin南城市大会を共に盛り上げて下さる

企業・団体様を募集しております。出費多端な折、誠に恐れ入りますが、本大会の

趣旨にご賛同を賜りまして、協賛のご協力を賜りますよう宜しくお願い申し上げま

す。また、今回は２０回大会を記念し後夜祭を開催致します。大会へご協賛賜りま

した企業・団体様を対象と致しまして、後夜祭へのご協賛をお願いしておりますの

でご検討下さいますよう宜しくお願い申し上げます。 

 

２．ご協賛メニュー 

 ①尚巴志ハーフマラソンin南城市大会への寄付金 

  ・金額の設定はございませんがご協力頂けば幸甚に存じます 

  ・ご協力頂いた方の氏名を公式ホームページ、大会プログラム、大会会場内看

板に掲示させて頂きます 

  

３．ご協賛申込期限 

令和５年７月～９月２９日(金)まで 

 

４．ご協賛申込方法 

別紙申込用紙に必要事項を記入の上、下記事務局まで郵送・ＦＡＸでお送り下さ

い。 

 

〒901-1495 沖縄県南城市佐敷字新里1870番地  

尚巴志ハーフマラソンin南城市大会事務局担当：喜久里・山田・大城 

ＴＥＬ 098-947-6866  ＦＡＸ 098-917-5424 

 

５．お振込先 

専用口座への振込み、現金書留等で受付させて頂きます。 

恐れ入りますが、振込手数料は寄付者でご負担下さるようお願い致します。 

※現金の寄付受付はご遠慮させてただきます。 

【寄付金振込代表口座】 

   金融機関名  沖縄県農業協同組合 佐敷支店 

   預金種別   普通預金 

   店舗番号   9375-539 

   口座番号   0684121 

   口座名義人  尚巴志ハーフマラソン大会事務局 事務局長 玉城 勉 

          ｼﾖｳﾊｼﾊｰﾌﾏﾗｿﾝﾀｲｶｲｼﾞﾑｷﾖｸ ｼﾞﾑｷﾖｸﾁﾖｳ ﾀﾏｼﾛﾂﾄﾑ 



 

６．ご注意 

・公式ホームページや大会プログラムへのお名前の掲載は、印刷の関係により令

和５年９月２９日の受付分までとなりますので、ご了承下さい。 

 

 

連絡先 

尚巴志ハーフマラソン大会事務局 

担 当 喜久里・山田・大城 

連絡先 TEL 098-947-6866 

         FAX 098-917-5424 


