
提出日 令和  年  月  日 

清須はぐくみ応援券取扱店舗登録届出書 

１ 店舗情報 ※太枠内の情報は取扱店舗一覧表に掲載します。 

店舗名
フ リ ガ ナ

 
 

店舗所在地 〒   － 

 

電 話 番 号  業 種  

F A X  担当者名  

E - m a i l  

 

２ 登録の意向等（①②いずれかの□へ☑を記入してください。） 

意   向 □ ① 登録を希望する ・ □ ② 登録を希望しない（設問は以上です。） 

     

下の表に振込先指定口座を記入してください。 

※例年実施している「清須げんき商品券」と同じ振込先の場合は次の□に☑を入れて

下さい。その場合、振込先の記入は不要です。 
  

振込先指定 

口 座 

□ 振込先は例年実施している「清須げんき商品券」と同様です。 

金融機関名 支店名 預金種別 口座番号 

  普通・当座  

口座名義（漢字） 口座名義（カナ） 

  

 


