様式２
ふくしまクリエイターズバンク
クリエイター登録同意書

ふくしまクリエイターズバンク事務局　様
２０２４年度福島県「売れるデザイン」イノベーション事業　ふくしまクリエイターズバンク

に、当社所属のクリエイター                　　　    が登録することに同意します。
＜確認事項＞
下記の項目を確認の上、「□」欄にチェックマークを入れて下さい。
・　【ふくしまクリエイターズバンク】クリエイター募集要項を確認しました
・・・□
・　クリエイターがマッチングにより業務を受託した場合、当該業務に専念
させることが可能です　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・・・□
・　事業者とクリエイターとの間で問題が生じた場合、当事者同士で解決
するよう所属会社として働きかけます



　　　　　
・・・□
　　　　　年　　　　月　　　　日

事業者名　
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
住　　　所
連絡先（電話）　

