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様式第４号（第11条関係）

里庄町地域くらし応援券換金請求書


　年   月   日

　里庄町長　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業所名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　印

里庄町地域くらし応援券の換金を下記のとおり依頼します。

請求金額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	応援券数等

	取扱数
	枚

	取扱金額
（取扱数×1,000円）
	円



【入金先】
· 取扱加盟店登録申請書記載の口座
· 上記の口座から変更
	金 融 機 関
	
	支　店
	

	預 金 種 別
	普 通 ・ 当 座
	口座番号
	　
	
	
	
	
	
	

	
口 座 名 義

	ﾌﾘｶﾞﾅ


	
	 




【確認事項】
· 応援券裏面の取扱加盟店等の記入
· 使用済み応援券のミミの切り取り

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（切り取り線）

【取扱加盟店控】
受付印

	応援券数等

	取扱数
	枚

	取扱金額
（取扱数×1,000円）
	円



上記金額の換金依頼を受け付けました。
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