様式第４号（第９条関係）
令和２年　　月　　日
竹富町長　殿

事業所所在地
事業所名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　印
電話番号


竹富町島々応援クーポン事業 請求書（　　　　月分）

[bookmark: _GoBack]竹富町島々応援クーポン事業交付金交付要綱第９条の規定に基づき、交付金の支払いを請求します。

記

１　請求額

　　　　　　　　　　　　　円

２　振込先
竹富町新型コロナウイルス感染症拡大防止協力金（休業協力金）の振込口座と同じ口座を利用する場合は記入不要

	金融機関名
	

	支店名
	

	預金種別
	普通　・　当座

	口座番号
	

	フリガナ
	

	口座名義人
	



	受け取り確認
	日付　　　月　　　日
	名前

	持ってきた人
	名前



