
 

IBUSUKI SUMMER BREEZE2023 

出店者募集要項 

 
１、主催 

   IBUSUKI SUMMER BREEZE 実行委員会 
 
２、開催日時・会場 

   開催日 ２０２３年７月３０日（日） 
   開催時間 開場１０：００  終了２０：００ 
   会場  休暇村指宿（指宿市東方１０４４５） 

 
３、出店区画 出店料  

   提供区画   ４０ブース 
   １区画スペース  ５．０ｍ×５．０ｍ 

出店料   １ブース ８０００円 
※出店料は当日徴収いたします。 
※出店場所は実行委員会にて決定いたします。 
※電源はありませんので電源・社名板等は各自ご用意ください。 
※保健所は各自で申請をして頂きます。保健所への申請が無い場合には出店をお断りいたします。また、申請に

必要な費用は各自ご負担いただきますようお願いいたします。 
 
４、搬入、搬出 

搬入時間 ８：００～９：００ 
※上記時間帯以外の搬入はできません。 

 
搬出時間  終演３０分後～  
※会場の状況によってはすぐに搬出できない場合もあります。ご了承ください。 

 
５、出店品 

・出品物は主催者が許可した商品に限ります。 
・商品には消費税を含んだ総額表示をしてください。 
 
 

６、出店申し込み・締め切り 
・出店申し込書をご記入の上お申し込みください。（ＦＡＸまたはメール） 
・定数以上の申し込みがあった場合は、先着順で決定させて頂きます。 
・２０２３年６月３０日（金）を募集締め切りとします。 
・出店ブースは実行委員会で抽選により決定し、ブース番号を DM にてお知らせいたします。後日公式

HP にてマップをアップしますので、そちらでご確認ください。 
 



７、その他・注意事項 
・暴力団関係者（役員が暴力団、暴力団員が経営に実質的な関与、暴力団に資金を 
供与など社会的に避難される関係がある）は、出店をお断りいたします。 

  ・釣銭・両替等は、対応できません。各店舗多めにご用意ください。 
  ・電源が必要な際は発電機の持込みは許可致しますが、燃料等の取扱いには十分にご注意下さい。 
  ・会場内は指定場所以外禁煙とします。（店舗内での喫煙も禁止です。） 
  ・アルコールを販売される店舗は、未成年・車両を運転される方への販売は出来ない旨の提示をお願いしま

す。 
  ・汁物を販売される店舗は、残飯の対応をお願いします。（ポリバケツ・ザル等） 
  ・強風・豪雨等荒天の場合は主催者の判断で中止とします。 
  （当日の中止判断については当日の午前７時００分に HP にて告知させて頂きます。） 
  ・保健所に申請が必要な方は各出店者で行ってください。 
  ・飲食の出店者は必要な免許（簡易喫茶営業、屋台等）を要する者のみとします。 
  ・盗難、事故等は各出店者の責任において処理していただきます。 
  ・出店者は必ず、主催者側に届け出た商品以外は販売しないでください。 
  ・コピー商品等他人の著作権、肖像権等を侵す商品の販売を禁止いたします。 
  ・製造物責任法（ＰＬ法）や食品衛生法等の諸法律に基づき、販売商品について各出店者で責任をもってい

ただきます。 
  ・いかなる場合も、売上、準備費用、人件費等出店に関する経費保障は一切いたしません。 
  ・ゴミは各自で持ち帰り、終了後のブース周りの掃除は必ず行ってください。 
  ・出店ブース外へのはみ出しや、物品の設置は禁止いたします。 
  ・勧誘、募金、寄付等の行為やほかの出店者への迷惑となる行為を禁止いたします。 
  ・火気取り扱い店舗は、消火器を持参ください。 
  ・万一トラブル（食中毒）の場合の責任は出店者本人となります。主催者はその責任を一切負いません。未

然にトラブルを防ぐよう品質管理、衛生管理をお願い致します。 
  ・トラブルが理由で主催者側が出店継続不可能と判断した場合は、出店を中止頂く場合がございます。その

場合は、すでにお支払頂いた出店料の返金、売上等、出店に関係する経費の補償は、一切いたしません。 
  ・当日のスタッフは４名までとします。それ以上のスタッフが必要な場合は実行委員会までお問い合

わせください。 
 
 
８、受付・お問い合わせについて 

 IBUSUKI SUMMER BREEZE 事務局 
 ＴＥＬ（０９９３）２２－５５５８ 
 ＦＡＸ（０９９３）２２－５５９９ 
  
出店担当：新小田茂雄 

 ＰＣアドレス shinkoda5565@yahoo.co.jp 
  
 
 

 



 
ＩＢＵＳＵＫＩ ＳＵＭＭＥＲ ＢＲＥＥＺＥ ２０２３ 出店申込書 

 
                    ２０２３年   月   日 
貴団体名 
（屋号） 

 

住所 〒 

 
ご担当者氏名  
ＴＥＬ  
携帯  

 Ｍａｉｌ  

当日スタッフ

氏名（最大４名

まで） 

 

 ※スタッフが４名を超える場合は１名につき２０００円ずつ出店料が上がります。 
 

出店の種類 いずれかに〇をお願いします 
テント販売 ・ 移動販売車 

 
 

販売商品名 販売予定価格 
（税込） 

販売予定数 

   
   
   
   
   
   

 
使用機材・器具名 

 
 
 
 

 

 

↓下記にチェックをお願いします。※チェックがない場合は申し込みを受け付け出来ませんのでご了承ください。 

 
出店者募集要綱に同意しましたので申し込みます。 


