
 

 

 （宛先）寝屋川市長  

             （申請者）  

協 議 会 名                

代 表 者 名                

代表者住所                

  

寝屋川市地域協働基礎交付金請求書  

  

  年   月   日付    第     号で交付決定のありまし

た寝屋川市地域協働基礎交付金について、下記のとおり請求します。  

 

記  

 

請求額               円  

 

振込先口座  

 

                                    

 

 

   普通  ・  当座                           

  

 

 

 

 

 

(注 )  振込み先は、通帳の名義のとおりに記入してください。  

(注 ) 振込み先は、通帳の名義のとおりに記入してください。 

銀行  

信用金庫  

協同組合  

支店  

支所  

口座番号  

口座名義  

フリガナ  
 

 

 

 

 


