
 
 
 

 
 
 
 
 
 

対
象
者 

フ リ ガ ナ  
生年月日 

明・大・昭 

  年  月  日 氏 名  

住 所 
 

大府市長 殿 
   

令和  年  月  日付けで決定された大府市住宅改修助成事業助成金として上記

のとおり請求します。 
なお、受領委任払いの場合、上記の申請に基づく助成金の受領に関する権限を、下記の

受取人に委任します。 

   令和   年   月  日 

申請者             

住 所                
         

氏  名 【対象者の氏名】 印 （対象者との続柄  本人   ） 
  

受取人 
介護保険の事業所番号（受領委任） 
２ ３         

住 所 
 

氏 名                     印 

  
振込先 

金 融 機 関 名 
 

銀行・信用金庫・農協       本店・支店・出張所 

預 金 種 別 普 通 ・ 当 座 口座番号 
 

フ リ ガ ナ ※フリガナは金融機関への登録名（ATMに振込先として出てくるナマエ） 

口 座 名 義 人  
注意 株式会社➡カ）、(カ など（ ）の向きにもご注意ください 

                      

 

              

 ※空欄にしてください 
       

請 求 書 
第８号様式（第１３条関係） 

請求書記入見本 

「大府市住宅改修助成事業交付

決定通知書」の交付年月日を記入 

受領委任払の場合

のみ記入 

償還払の場合…空欄 

受領委任払の場合…業者 

※会社名・支店名・代表取締役名・社印 

    
償還払の場合…対象者本人の口座 

受領委任払の場合…業者の口座 

※空欄にしてください 

ゆうちょ銀行の場合は、店名

（漢数字３桁）を記入 


