様式第２号（第７条関係）

換金手続依頼書

年　　月　　日　

　日出町長　　　様


　ひじまちＫＩＲＡＲＩプレミアム商品券事業において行った特定取引について、ひじまちＫＩＲＡＲＩプレミアム商品券事業実施要綱第７条の規定に基づき、　下記のとおり換金手続を依頼します。

	特定事業者の登録番号
（登録届の受付番号）
	

	特定事業者の名称、
代表者名及び電話番号
	名　　称
代表者名　　　　　　　　　　　　　　
電話番号

	使用済商品券の枚数
	　　　　　　　　　　　　　　　　　枚

	換金手続依頼金額
（使用済商品券の枚数×500円）
	　　　　　　　　　　　　　　　　円

	換金手続に来た方の氏名
	



	事務局記入欄
	　＜振込予定日＞

　　　　　　　　　年　　月　　日
	
	受付印

	
	
	
	



