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安中市民商品券取扱店登録申請書

   安中市民商品券事業実施要綱（以下「要綱」という。）第７条第１項の規定に基づき、安中市民商品券の取扱店と
して登録したく申請します。また、 本事業の申請にあたり、要綱第６条に規定する登録資格に該当することを宣誓
するとともに、 要綱第１２条に規定する取扱店の責務を遵守します。
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令和　８年　　　    月　　　       日

照合

※ゆうちょ銀行の場合

安中市民商品券事務局

FAX:027-327-6994
＜事業受託者＞株式会社スター商会
上記にFAXで送付お願いいたします。


