
（様式 12） 

 

横浜音祭り２０１９公募サポート事業補助金請求書 

 

平成  年  月  日 

 

 横浜アーツフェスティバル実行委員会委員長 あて 

 

住  所  

名  称  

代表者名              印 

 

 

平成 年 月 日付け横ア委第 号で交付額確定通知のあった補助事業について、横浜音祭り２０１９

公募サポート事業補助金交付要綱第 19条第１項の規定により、次のとおり請求します。 

 

 

１ 補助事業の名称         

 

 

２ 補助金の請求額        金        円 

 

 

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

口 座 振 込 依 頼 

 

※口座名義人が代表者と異なる場合は、以下に署名・押印してください。 

上記の口座に振込を依頼します。 

 

 

代表者名              印 

 

振 込 先 

銀行 

信用金庫             支店 

農協 

種 類 普通 ・ 当座 

口 座 番 号  

口 座 名 義 人 

ﾌ ﾘ ｶ ﾞ ﾅ  

氏 名  


