
申請書 

中札内村地元飲食店子育て応援事業 

クーポン券交付申請書 
 

令和  年  月  日  

 

中札内村商工会会長 様 

 

中札内村地元飲食店子育て応援事業クーポン券の交付を受けたいので次のとおり

申請します。 

申請者 

（保護者） 

ﾌ ﾘ ｶ ﾞ ﾅ 

氏 名 

 

 

住 所 
〒   －     

 

連 絡 先 自宅・携帯      －      － 

対象者 

ﾌ ﾘ ｶ ﾞ ﾅ 

氏 名 

 

 

生年月日 平成・令和   年   月   日 

同 意 書 

この申請書に記載した事項について、翌年度以降の中札内村地元飲食店子育て応

援事業の実施に係る申請案内事務等に使用することに同意いたします。 

 

令和  年  月  日  

 

中札内村商工会会長 様 

 

申請者（保護者）署名                  

 

※対象者の氏名、住所、生年月日を確認できる公的書類（マイナンバーカード等）を

提示してください。 

 

氏名等確認欄 
 

※この欄には記載しないでください。 


