（ 様 式 ３① ）

 eq \o\ad(請求書,　　　　　　　　)
金  　　 円也
但し、令和6年度 誰もが集えるリビング設置・運営に係る助成金として上記のとおり請求します。

      　　　年    月    日

                                        団体名 　　　　　　　　　　　　
                                         eq \o\ad(代表者名,　　　　　　)   　　　　　            印

  岸和田市社会福祉協議会
会 長 　殿

助成金の振込先
〔振込先〕
	
	　　　　　　支店


〔指定口座〕
	 eq \o\ad(預金種目,　　　　　　　　)

	普  通・当  座・貯  蓄・その他

	 eq \o\ad(口座番号,　　　　　　　　)

	
	
	
	
	
	
	


〔口座名義〕※グループ・団体名義口座をご記入ください
	フリガナ　　

	名前 


〔助成金に関する問合せ先〕

	名　前　　　　　　　　　　　　       　           電　話 　　　（　　　）


※裏面に通帳の表紙と1ページ目の見開きのコピーを貼りつけてください
（ 様 式 ３② ）

 eq \o\ad(請求書,　　　　　　　　)
金  　　 円也
但し、令和6年度 誰もが集えるリビング設置・運営に係る助成金として上記のとおり請求します。

      　　　年    月    日

                                        団体名 　　　　　　　　　　　　
                                         eq \o\ad(代表者名,　　　　　　)   　　　　　            印

  日本赤十字社岸和田市地区長
地区長　永野　耕平　殿

助成金の振込先

〔振込先〕
	
	　　　　　　支店


〔指定口座〕
	 eq \o\ad(預金種目,　　　　　　　　)

	普  通・当  座・貯  蓄・その他

	 eq \o\ad(口座番号,　　　　　　　　)

	
	
	
	
	
	
	


〔口座名義〕※グループ・団体名義口座をご記入ください

	フリガナ　　

	名前 


〔助成金に関する問合せ先〕

	名　前　　　　　　　　　　　　       　           電　話 　　　（　　　）


※裏面に通帳の表紙と1ページ目の見開きのコピーを貼りつけてください
銀  行


信  金


信  組


農  協


その他





銀  行


信  金


信  組


農  協


その他








