
⾼崎市除雪対策事業申請書兼請求書 
（あて先）⾼崎市⻑        （提出⽇）    年   ⽉   ⽇ 

申請者 
（所有者本⼈） 

フ リ ガ ナ 

⽒  名 ○印   

住  所  

連絡先電話番号  

振込先⼝座 
（申請者名義） 

⾦融機関名  

⽀ 店 名  

⼝座番号  

⼝座名義（ｶﾅ）  

作業した時間     年   ⽉   ⽇     時  〜   時 

請 求 額        円 ※1 回あたり 4,000 円とし、 
1 回の⽬安は半⽇程度とします。

※作業した場所の地図を記⼊ください。⼿書きで結構です。 

区⻑確認 
（町内会名） 

（区 ⻑ 名）           ○印  
※市使⽤欄 ※市受領印 

 


