様式第6号(第10条関係)

請求書

　　　　　　　　　　　　　　　円
　　　　　　　　　　　　　
ただし、　　年度福井市機構集積協力金（　　協力金種目　　）
　　　　　　　　　　　　　
協力金　交付決定額　　　　　　　　円
既交付額　　　　　　　　　　　　　円
　　　　　　　　　　　　今回請求額　　　　　　　　　　　　円

　　　　　　　　上記のとおり協力金を請求します。

　　　　　　年　　月　　日

　　福井市長　　　　　様

　　　　　　　　　住所　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　

　添付書類

　　市長が必要と認めて提出を求める書類(指令書写し)

	振込金融
機 関 名
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	１．普 通　　　２．当 座
（該当の種別を○で囲んでください。）
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