第４弾 元気いばら★暮らし応援券　換金請求書

　　令和８年　　月　　日

　井原商工会議所
会頭　乘藤　昭範　　殿


登録済事業所コード　【　　　　　　　】
事業所所在地　　井原市　　　　　　町


商号又は事業所名（登記されている法人名、個人企業名）


代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　印


第４弾 元気いばら★暮らし応援券（使用済）の換金について下記のとおり請求します。
請求金額の振込先は、届出の登録口座にお願いします。


　　　　　　　　　　　　　　　　　記

	使用済 暮らし応援券 枚数
	
	
	
	
	
	
	枚

	
	
	
	
	×
	１
	０
	０
	０
	円

	請求金額
	
	
	
	
	
	０
	０
	０
	円


※請求金額の頭部に「\」を記入してください。





	商工会議所使用欄

	受付日
	受付者
	確認①
	確認②
	振込日
	保管

	R８／

	
	
	

	R８／

	





第 ４ 弾   元気いばら★ 暮らし 応援 券   換金 請求 書        令和 ８ 年    月    日       井原商工会議 所   会頭   乘藤   昭範     殿       登録済事業所コード   【           】   事業所所在 地    井原市         町       商号又は事業所 名 （登記されている法人名、個人企業名）       代表者氏 名                  印       第 ４ 弾   元気いばら★ 暮らし 応援券 （使用済） の換金 について 下記 のとおり 請求 します 。   請求金額の振込先は、届出の登録口座にお願いします。                           記    

使用済   暮らし 応援券   枚数        枚  

    ×  １  ０  ０  ０  円  

請求金 額       ０  ０  ０  円  

※ 請求金額 の頭部に「 ¥ 」を 記入 してください。            

商工会議所使用欄  

受付日  受付者  確認①  確認②  振込日  保管  

R ８ ／         R ８ ／     

 

