
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年　　月　　日

　〒

　　住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　氏名　　　　　　　　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　長洲町長　　　　　　　
定　　額　　給　　付　　金

交付決定通知書兼振込予定日通知書

　　下記のとおり定額給付金の交付が決定しましたので通知します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　記

	支　給　内　容
	整理番号
	氏　　　名
	金　　額

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	振込予定日
	
	

	振込金額
	
	

	振込金融機関
	
	

	預金の種別

口座番号
	
	














別記様式第３号








