様式第３号
        　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
  公益財団法人いしかわ県民文化振興基金
    理事長　　　　　　　　　様
                                    住　　所                    
                                    団体名
代表者職氏名                                                                    
石川県立音楽堂使用料助成金請求書
　令和　　年　　月　　日付け石文基金第　　　　号により交付決定兼額の確定通知のあった標記助成金について、下記のとおり請求します。
　　         請求金額　　　　　　　　　　　　円
    振込先
          （金融機関名）
                                    銀行
                                    信用金庫                   支店
                                    協同組合                   支所　
           （預金種類・口座番号）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
           （口座名（ふりがな））
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
	発行責任者
	

	電話番号
	     －     －

	担当者
	

	電話番号
	     －     －

	住所
	     

	Ｅメール
	


