平成　年　月　日

糸魚川市内共通商品券加盟店登録申込書
	事業者
	

	代表者
	

	所在地
	糸魚川市

	電話番号
	０２５―　　　　　―

	主な業務内容
	


	登録金融機関名
	　　　　銀行・信用組合・信用金庫　　　　　　支店

	口座番号
	　　　　普通・当座

	口座名義人
	(カタカナ)







※原則として、糸魚川商工会議所会員のみ、加盟店になることができます。
※加盟店は、糸魚川市共通商品券事業規程に従って取り扱ってください。
