
住所又は所在地　　上島町弓削下弓削２１０番地

申請者　氏名又は名称　　　弓　削　太　郎　　㊞

連 絡 先 電 話　　０８９７－７７－２５００

（内訳）

円

円

円

　銀　　行

　金　　庫

　農業協同組合

添付書類
　　　　　通帳等の写し（振込先口座の確認ができるもの）

フリガナ

口座名義人

１２３４５６７

ユゲ　タロウ

弓削　　太郎

口座種別 普通　・　当座　・　（　　　　　　）

△△
本店

支店

口座番号

　　，０００　今回請求額

口座振込先
金融機関名

概算払受領済額

　　，０００　

０　

〇〇

　　　　　　　　　　，０００　円

補助金確定額

　　　　年　　月　　日付け　　第　　号で補助金の額の確定通知があった上島町鳥獣被害

防止対策事業補助金について、上島町鳥獣被害防止対策事業補助金交付要綱第11条の規定に

より、下記のとおり請求します。

様式第９号（第11条関係）

上島町鳥獣被害防止対策事業補助金精算払請求書

令和　　年　　月　　日

上島町長　様

記

申請者本人の住所、氏名及び連絡先を記入し、印鑑を
押印して下さい。

日付は記入不要です。

今回請求額の金額を記入して下さい。

補助金額を記入して下さい。

概算払の請求をした場合は、請求額を
記入して下さい。

補助金額を記入して下さい。

申請者名義の口座を記入

してください。

記入しないで下さい。


