
請　求　書
（宛先）高松市長
令和　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　金額　　　　　　　　　　　　　　円
令和７年度高松市高齢者居場所づくり事業運営助成金として、上記のとおり請求します。
支払方法　　　　口座払い　　　　　　　　　　　消費税課税区分　　非・不課税取引等

振込希望口座は下記の口座振替先指定依頼書のとおり　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
住　所　　　　　
居場所名称　　　印

団体名称　　　　
代表者名　　　　 　
令和　　年　　月　　日 検収　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                     切り取らないでください              　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　


口座振替先指定依頼書

令和　　年　　月　　日
（宛先）高松市会計管理者　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所　   
　　　　　　　　　　　　　　　　　 居場所名称　　　
                       団体名称　　  
代表者名　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


令和７年度高松市高齢者居場所づくり事業運営助成金の交付については、下記の口座へ振込みされるよう依頼します。
指定口座
　金融機関名：
　支店名等  ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　預金種別  ：　　　　　　口座番号： 

　口座名義（カタカナ）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

