請　　求　　書
　　年　　月　　日

　度会町長　様

住　所

氏　名　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
　　　　　　　　　　　　　　　　　（TEL　　　　－　　　　　　）
　度会町指令第　　　号で交付決定のあった獣害防除設備補助金を本書の通り請求します。

金　　　　　　　　円也

振込先　振込先金融機関名　　　　　　　銀行･農協　 　　　　支店
　　　　　　普通･当座　　№　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　フ リ ガ ナ　　　　　　

　　　　　　口座名義人　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
