（交付申請様式）

請　求　書

平成31年　　月　　日

公益財団法人しずおか健康長寿財団

理事長　　佐　古　　伊　康　　様

　　　　　　　　　　　　円

　平成31年３月19日付しず長寿第288号により内示を受けた「第30回静岡県すこやか長寿祭スポーツ・文化交流大会」財団負担金として、上記のとおり請求します。

	口座振込先金融機関名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　支店

	口座種別
	普通・当座
	口座番号
	

	名義人
	ふりがな
	

	
	氏　　名
	


（注）金融機関は支店名まで、名義人は通帳記載どおり団体名等も含め記入する。
所在地

（〒　　　　－　　　　　）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　印

提出期限　4月5日（金）　　捺印しFAXでなく郵送でお願いします。
