
 

様式第３号（第９条関係） 

 

鴻巣市肥料価格高騰対策支援金給付請求書 

 

 年  月  日 

 

 （宛先）鴻巣市長 

 

  住所（所在地）          

 

     鴻巣市中央１－１          

 

      氏名（法人名・代表者氏名）    

 

                     農政 花子            

 

 

 鴻巣市肥料価格高騰対策支援金給付事業実施要綱第９条第１項の規定により、 

次のとおり請求します。 

 

１ 支援金の給付請求額                 円 

２ 振込先 

金融機関名 
○○○○農業

協同組合 
支 店 名 ○○支店 

口 座 種 目 

 

普通・当座 口 座 番 号 1 2 3 4 5 6 7 

フ リ ガ ナ ノウセイ ハナコ 

口座名義人   農政 花子      

 

３ 添付書類 

  振込口座が分かる書類の写し 

請求者 

Administrator
テキストボックス

Administrator
テキストボックス

Administrator
テキストボックス

Administrator
テキストボックス
※記入しない

Administrator
テキストボックス
申請書の申請者と同一にすること

Administrator
テキストボックス
※記入しない

Administrator
テキストボックス
振込口座情報を記入する
※申請者と同一名義人の口座にすること

Administrator
線

Administrator
線

Administrator
線

Administrator
線

Administrator
テキストボックス
記入例3




