
様式第１０号（第１５条関係） 
令和  年  月  日 

 

北九州市長 様 

 

（ 所 在 地 ）北九州市〇〇区〇〇 

（ 企 業 名 ）〇〇〇株式会社 

（宿泊施設名）〇〇〇ホテル 

（代表者名）〇〇 〇〇 

 

北九州市宿泊施設等改修事業補助金請求書 

 

 令和〇年〇月〇日付北九州市指令産観観第△△号で補助金の交付決定の通知を受けた標記の

事業について、北九州市宿泊施設等改修事業補助金交付要綱第 15条の規定により、下記のとお

り請求します。 

 

記 

 
１ 交付決定額 金   〇〇〇,〇〇〇  円 
 
２ 請 求 額 金   〇〇〇,〇〇〇  円 
 
３ 支  払  先 

口
座
振
替 

振込先金融機関名  〇〇 銀行        〇〇 支店  

口座種別 普通  ・  当座 

店番・口座番号 店番  〇〇〇     口座番号 〇〇〇〇 

（フリガナ）  〇〇〇カブシキガイシャ 

口座名義 〇〇〇株式会社 

 
（添付資料） 
 銀行通帳の写し等預金口座の番号が分かる資料 

「年・月・日」は、 
空欄にしてください。 

口座名義は、 
申請者と同じものに限ります。 



 請　求　書 年 月 日 年 月 日

　  北九州市長　様 北九州市（区）会計管理者　様

　　  下記金額を請求します。 　下記請求金額を領収しました。

　　住　　所　 　　住　　所　　住　　所

　　氏　　名 　　氏　　名　氏　　名

　　電話番号

十 億 千 百 十 万 千 百 十 円

億 千 百 十 万 千 百 十 円 十 銭

（頭に￥を入れる。） （請求者番号の下６桁を記入）

 件 名

請求書兼領収書
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
請
求
者
は
、
該
当
す
る
項
目
を
記
入
し
て
く
だ
さ
い
。

 領　収　書
収入印紙

請　求　金　額 請　求　者　番　号

 内 訳

月 日
品名又は名称

（軽減税率対象品目に※を付記）
数　量 単 位

単　価 金　　　　　額

円

計（小計）

８％対象分（①） １０％対象分（②）

合　　計

合計（①＋②）

小　　計

適格請求書発行事業者登録番号（13桁）
（当該事業者である場合のみ記入） Ｔ

消費税及び地方消費税

「年・月・日」は空欄にしてください

請求者（債権者）登録番号がある場合は記載してください

記入例

押印省略
　 可

記入不要

記入不要

〒▲▲▲－▼▼▼▼
北九州市××区〇〇

企業名　代表者名
０９３－●●●－××××

北九州市宿泊施設等改修事業補助金


