
  

＜様式７号＞ 

参加助成申請書  
 

令和  年  月  日 

一般財団法人島根県西部勤労者共済会 様 

 

（受 取 者） 

事業所番号  会員番号 
       

事 業 所 名   

       

会 員 氏 名                             印 

       

電 話 番 号（連絡先）         （   ）     

 

 

 

          
 

参加事業名 

   

 

 

 

上記金額の助成金の交付を申請します。 

 

会員番号 申請会員名 請求金額 会員番号 申請会員名 請求金額 

     円      円 

     円      円 

     円      円 

合  計 申請人数       人 請求金額               円 

                                                  ◆人数が多い場合は別紙名簿可 

●一括受取にご協力下さい。        ※必ず記入して下さい 

 

 

 

 
 

 
※添付書類 旅 行：宿泊費の領収書 
          団体旅行の場合は行程表も添付して下さい 
      その他：参加費の領収書 

   注）出張等ビジネスでのご利用はできません。車中泊は対象外となります。 

     宿泊施設（有料）利用の場合に限ります。 

金融機関 
銀行・労働金庫           本店   

信用金庫・農協           支店   

口座の種類 普通 ・ 当座 口座番号        

フリガナ 

口座名義 

 

 

申 請 金 額 円 

□ 国内旅行 

□ 海外旅行 

□ そ の 他 

【行先】 

【行先】 

 

【実施日】 

  年  月  日 

      ～  月  日 

（  日間） 

受 付 印 

 

※コピ－してお使い下さい R1.7 改 


