様式１
令和８年　　　月　　　日

　　　　　　殿

申　請　者　　住　　所　　〒　　　　－　　　
事業所名
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号

取扱事業者登録申請書

高梁市・高梁商工会議所・備北商工会が共同で実施するたかはし暮らし応援商品券事業における「たかはし暮らし応援商品券」を取り扱う取扱事業者について、たかはし暮らし応援商品券事業取扱事業者募集要項の内容を承諾のうえ、登録を申請します。

記
	登録店舗等の所在地
	〒　　　　－
高梁市

	登録店舗等の名称
	（フリガナ）

	
	

	登録店舗等の責任者
	

	登録店舗等の連絡先
	TEL（　　　　　）　　　　－　　　　　　　/　FAX（　　　　　）　　　　－　　　　

	業種及び
主な取扱品または内容
	【業種】

	
	例：飲食店、宿泊、情報通信、教育、建設、小売店、サービス、旅客運送　等

	
	【主な取扱品または内容】

	
	例：食料品、衣料品、家電、燃料、理美容、運送・運搬、飲食店、コンビニエンスストア、
スーパーマーケット、ドラッグストア　等

	[bookmark: _Hlk222300284]換金時の
入金口座
	金融機関名
	
	支店名
	

	
	預金種別
	普通　・　当座
	口座番号
	
	
	
	
	
	
	

	
	口座
名義
	（フリガナ）

	
	
	



	※受付団体
使用欄
	取扱事業者
登録番号
	
	
	
	
	
	
	



