様式４


教育旅行貸切バス等運行経費支援金請求書


令和　　年　　月　　日　


　国際定期便利用促進協議会
  　会長　  　　　　　　　　　様

                              郵便番号
　　　　　　　　　　　　　　　住所
団体名
　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名
　　　　　　　　　　　　　　　担当者氏名
連絡先（電　話）
　　　（メール）

　令和　　年　　月　　日付けで承認された教育旅行貸切バス等運行支援に係る支援金について、下記のとおり請求します。

記

金　　　　　　　　　　　　　　　円也


	振込口座
	銀行名
	銀行　　　　　　　支店

	
	口座区分
	普通　・　当座

	
	口座番号
	

	
	（フリガナ）
	

	
	口座名義人
	



