
様式第１号 

 

羽幌町物価高騰対応消費活性化対策事業 

消費活性化クーポン券（第 10 弾）取扱店申込書 
 

 消費活性化クーポン券が使用できる店舗としての登録を希望し、下記のとおり

申し込みます。 

 なお、事業の実施に当たっては、物価高騰対応消費活性化クーポン券取扱事業

者募集要項のほか、その他町が定める事項を遵守することを誓います。 

年  月  日記入 

フリガナ  

店舗名（屋号・商号）                        

フリガナ  

代表者名  

店舗 

所在地 

〒 

 

 

電話番号  

ＦＡＸ番号  

業種 
□小売業 □飲食業 □サービス業 

□その他（                   ） 

金融機関名 
 

支店名 
 

口座番号 普通・当座 № 

口座名義人 

（フリガナ） 

 

※本クーポン券の取扱店舗一覧に掲載する情報となるため、楷書にて、正確・明瞭に 

ご記入ください。 

※町内に複数店舗ある場合は、各店舗で申請してください。 

※ご記入いただいた情報は、本クーポン券事業のみに使用いたします。 

※提出方法は、持参、郵送、ＦＡＸ等のいずれの方法でも可能です。 

 

【提出先】 

   〒078-4198 羽幌町南町 1 番地の 1 

羽幌町商工観光課商工労働係 宛 

ＦＡＸ 0164-62-1219（ＦＡＸ提出可） 


