
様式第３号（第８条関係） 

（表） 

渇水による用水路への補水支援事業補助金交付請求書 

 年  月  日 

朝来市長 様 

申請者 住  所  朝来市●●●●   

氏  名   ●● ●●         

電話番号  090－●●●●―●●●● 

＊ 法人の場合は、記名押印してください。個

人事業主の場合で代表者本人が自署しないとき

は、記名押印してください。 

 

年  月  日付け 第  号で交付決定のあった朝来市渇水による用

水路への補水支援事業補助金について、朝来市渇水による用水路への補水支援事

業補助金交付要綱第８条第１項の規定に基づき請求します。 

 

記 

 

１ 請求額（交付決定額と同額） 

記入しないでください     円 

 

２ 振込先口座 

金 融 機 関 名 銀行・信用金庫・信用組合・農業協同組合 

支 店 名 支店 

口 座 種 別 普通  ・  当座 

口 座 番 号  

フ リ ガ ナ  

口 座 名 義 人  

(注) 口座名義人は、申請者と同一の名義であること。 

＊添付書類 

振込先口座の通帳の写し（裏面に貼付してください。） 



（裏） 

（申請書裏面） 

 

 

 

振込先口座の通帳の写し 

 

貼付箇所 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

貼り付ける 

 

 


