（別紙）
様式第１号（第６条関係）


松山市賃上げ応援奨励金給付申請書兼請求書

　年　月　日

（宛先）　松山市長　


　松山市賃上げ応援奨励金の給付を受けたいので，松山市賃上げ応援奨励金給付要綱第６条の規定により，下記のとおり関係書類を添えて奨励金の給付を申請し，及び奨励金を請求します。

記
	事業者(申請者)情報等
	所在地
（法人の場合:本社又は本店）
（個人の場合:事業所）
	〒　　-　　



	
	事業所名
（法人名・屋号）
	

	
	代表者
（役職・氏名）
	

	
	代表者　住所
（個人の場合のみ）
	

	
	労働者数（全体）
	正規雇用労働者
人
	正規雇用労働者以外の労働者　　　　　　　　　　　　人

	
	労働者数（申請）
※上限１０人
	正規雇用労働者
人
	正規雇用労働者以外の労働者
　　　　　　　　　　　　人

	給付金申請額（請求額）
【対象人数×５万円】
※上限５０万円
	円　　



	担当者情報
	担当者
（所属・氏名）
	

	
	ＴＥＬ
	
	ＦＡＸ
	

	
	メールアドレス
	



	振　込　先
	　　　　　　　　
銀行 ・ 金庫 ・ 組合
	　　　　　　　
　　　　　　　 本店 ・ 支店 ・ 支所 ・ 出張所

	
	口座種別
	口座番号
	口座名義人

	
	□　普通

□　当座
	
	(フリガナ）

	
	
	
	（氏　名）



