
募集要項及び誓約事項について遵守することを誓約し，参加店舗の登録を申請します。

2019年  月  日  申請者 住所                 
                         役職                 

                         氏名               印

■事業所について

店 舗 名

フリガナ

所 在 地

フリガナ

〒

電話番号 メールアドレス

代 表 者

フリガナ

代表者連絡先

業  種

（該当するもの

に 1つ○を付けて
ください）

スーパー  コンビニ  百貨店  飲食料小売  飲食（外食産業）  衣料・装飾品等小売 家電販売

ホームセンター  薬局・ドラックストア  化粧品店  旅館・ホテル  クリーニング  理容・美容  

清掃・家事支援  修理・修繕  その他の小売業（                             ）

その他のサービス（                       ）

その他の業種（                        ）

■振込口座について               

口座名義

フリガナ

金融機関

フリガナ

銀行   信用金庫

                         信用組合 

支店名
 本店 

                         支店

金融機関番号 店番号

預金種別 普通預金    当座預金 口座番号

精算方法 1 複数店舗一括精算・振込    2 単独店舗で個別精算・振込

芦屋市プレミアム商品券 2019 参加店舗登録申請書兼誓約書 


