
＜様式３＞

年 月 日
学校法人　法政大学
（登録商標管理責任代理者）

保健体育センター事務部長　殿
（申請者）所属

氏名 印

（商品名・印刷物名）

販路等

（名　称）

（責任者の役職・氏名）

〒使用団体
住　所

電話番号

E-mail

使用期間

登録商標使用許可申請書

備　考

　学校法人法政大学の登録商標の使用について、下記のとおり申請します。

記

販売・配布等
の対象者

使用する商標名

使用対象

使用目的


