『炎はつなぐ』貸出要項
＜必ず事前にシグロ （0 3 - 5 3 4 3 - 3 1 0 1 / s i g l o @ c i n e . c o . j p）まで、スケジュールのご確認をお願いいたします。 ＞
同地域で同時期に劇場公開が予定されていたり、すでに他団体から自主上映会のお申し込みをいただいて いる場合がございます。その場合、日程の調整をお願いすることがありますので、上映のお申し込みをされる前に、一度シグロまでスケジュールのご確認をお願いいたします。

	１．作品仕様
	デジタル／カラー／１２２分／１６：９

	２．貸出価格
	最低保証料３万円（税込）　

	
	＜1 日あたりの入場者（観賞者）数が＞

	
	・３０人以下の場合
	【３万円】最低保証の金額です。

	
	・３１人から
	【入場者数×８００円】で算出。

	３．監督講演
	大西暢夫監督の講演を希望される場合は、シグロまでお問合せください。

	
	※講演料以外に、交通費・宿泊費は別途実費となります。

	４．宣材物
	宣伝用の画像データ等を用意しております。

	
	ご注文は、別紙「宣材物・販売物注文書」にてお受けします。



５．「炎はつなぐ」関連販売物

関連販売物をご用意しております。残部は返却可能ですので委託販売をお願いいたします。

ご注文は、別紙「宣材物・販売物注文書」にてお受けします。

６．上映のお申し込み・お手続きについて

＜必ず事前にシグロ （TEL０３－５３４３－３１０１/FAX０３－５３４３－３１０２/メールsiglo@cine .co .jp）まで、スケジュールのご確認をお願いいたします。 ＞

· スケジュールをシグロにご確認の上、申し込み欄に必要事項をご記入下さり、メール添付、またはFAXにてお申し込みください。

· 上映用 Blu-ray ・DVD及びDCP の受け渡しは、特に指定のない場合、上映の１週間前にシグロからお送りいたし ます。上映が済みましたら、速やかにシグロまでご返送ください。なお、送料は発送者負担となります。

· 上映報告書をご提出ください

上映が済みましたら、上映報告書を FAX または郵送にてシグロまでお送りください。 上映報告の用紙は上映受付後に当方よりお送りいたします。

· ご精算及び、お支払いについて

上映終了後、上映料を当方よりご請求させていただきます。宣材物などの請求も特に指定のない場合は上映

料と一緒のご請求となります。当方指定の銀行口座へ振込みによるお支払いをお願いいたします。

[image: ]上映申込書

＜送付・問合せ先＞株式会社シグロ 
〒164-0001 東京都中野区中野 5-24-16 中野第二コーポ 210
TEL 03-5343-3101 FAX 03-5343-3102 
ホームページ http://www.cine.co.jp　　E-mail　siglo@cine.co.jp
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