
 

 様式第３（第７条関係） 

   令和  年  月  日 
大口町長 鈴 木  雅 博 様 

 

申請者 住所 大口町           

氏名               

電話（     ） 

 
大口町自転車乗車用ヘルメット購入費補助金交付請求書 

 
令和  年  月  日付け大町第   －   号にて交付決定通知のあった

大口町自転車乗車用ヘルメット購入費補助金について、補助金を下記のとおり請求

します。 
記 

請求金額              円 

振込先 

金 融 機 関 名 
銀  行        本 店 
信用金庫        支 店 
農  協        出張所 

預 金 種 別 普 通  ・  当 座  

口 座 番 号  

ふ り が な  

口 座 名 義 人 
 

 

令和  年  月  日窓口受領 
受領者（          ） 


