　　　　　　　　　　　　  令和　５年　　月　　　日　　　　　
　蔵王町商工会長　殿　　

　　　　　　　　　　　　　

　　申請者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和５年度蔵王町生活応援商品券事業

に係る事業者登録申請書

令和５年度蔵王町生活応援商品券事業の事業者登録を受けたいので、下記のとおり申請します。

記

	　　　申請者
	フリガナ
	

	
	事業所名称
	

	
	事 業 所

所 在 地
	（郵便番号　　　－　　　　）

	
	電話番号
	
	種別
	法人　・　個人

	
	携帯電話
	

	
	フリガナ

代表者氏名
	
	生年月日
	　年　　　月　　　日

	
	
	
	職　名
	

	
	特記事項
	

	
	商品券代金

振込先口座
	☐　過去のプレミアム商品券事業で使用した振込先を利用する

（忘れた場合は問い合わせ願います）
☐　新規に振込先を登録する（下記の部分に記入してください）
　　　　　　銀行・信金・信組　　　　　　支店

種　　別　：　普通・当座・その他（　　　　　　　）

口座番号　：　　　　　　　　　　　　

口座名義　：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※申請者名義の口座に限ります。
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