様式第5号(第9条関係)

年　月　日

彦根市長

申請者
　職員番号
　所属
　氏名

職員対象訴訟等に係る補助金交付請求書

　　年　月　日付け　第　号で交付決定を受けた補助金について、彦根市職員等の職務上の行為に係る訴訟等の支援および弁護士費用の補助に関する規則第9条の規定により、次のとおり請求します。

	交付決定額
	円

	請求額
	円

	振込口座
	

	金融機関名
	

	店名
	

	預金種別
	

	口座番号
	

	口座名義人
	(フリガナ)
(氏名)

	申出人と口座名義人とが異なる場合
	□　上記口座名義人に領収を委任します。
(委任する場合は、チェックしてください。)



