                                                                   　　　　年　　月　　日
振　込　依　頼　書
　鳥取県知事　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　所　　
                                    名　　　称　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　連　絡　先
　令和　年度食パラダイス鳥取県推進事業（「食パラダイス鳥取県」多様な食でおもてなし推進事業）に係る補助金は、下記の口座に振り込んで下さい。
記
	 金融機関名
	

	 支店名
	

	 口座の種別
	

	 口座番号
	

	フリガナ
 口座名義
	


