様式第１３号（第１７条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　 　年　 　月　 　日

　  中津市長　奥　塚　正　典　　あて

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　	　　　　　　　　　　　　　申請者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（法人又は団体にあっては、その所在地及び代表者氏名）


[bookmark: _GoBack]令和　　年度　中津市中山間地域創業・事業承継支援補助金精算払請求書

令和　　年　　月　　日付中企第　　号にて額の確定通知のあった令和　　年度中津市中山間地域創業・事業承継支援補助金について、下記のとおり請求します。

記

１　補助金の額
　　　　　金　　　　　　　　　　　　　　　円

　　　２　添付書類
(1) 補助金の額の確定通知書の写し
(2) 通帳やキャッシュカードの写しなど、口座番号や名義等が確認できるもの
     (2) その他



	金融機関名
	

	支店名
	

	預金の種別
	

	口座番号
	

	預金の名義
	



