
7 年 月 日

（ 〒 ）

印

標記について、次のとおり申請します。 ※太枠内をご記入ください

－ －
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④ ⑤

⑥ ⑦

申請上の注意

補助対象者の要件

7 年 月 日

（ 〒 ）

印

金融機関名 預金種目

１．普通
２．当座

口座番号(右から詰めて記入してください)

銀行
信用金庫
農協
信用組合

本
　　店（所）
支

口座番号(右から詰めて記入してください)

の0

通 帳 記 号ゆ
う
ち
ょ

銀
行

ゆ
う
ち
ょ

銀
行

以
外
の

金
融
機
関

補助金の支給に関して必要があると認めるときは、電話等で確認する場合がありますのでご協力をお願いします。
詳細は要項をご覧いただき、不明な点は申請前に大牟田文化会館までお問い合わせください。

決定の取り消し、中止及び返還について

（1）福岡・佐賀・熊本県以外の居住者（遠隔地出品者支援のため）
（2）当該年度の九州青年美術公募展出品者本人（個人）
（3）九州青年美術公募展の出品要項に記載されている要件を満たす者
（4）作品の搬入出において、管理及び責任を負える者

次の各号のいずれかに該当したとき、又は、その事実が判明したときは、補助金交付の決定の取り消し、中止又は既に交付した一部若しくは全部の返還を求める
ことになりますので、ご了承下さい。
（1）本公募展への出品がなかったとき
（2）虚偽の申し出又は報告を行ったとき
（3）対象となる事業活動が中止になったとき
（4）活動内容の主旨に変更があったとき

申請者が当該公募展の出品者本人の場合のみ有効です。
申請者記入欄には、必ず自筆で氏名を記入し押印してください。
記入欄の各項目は、漏れなく記入してください。
この申請書は、出品者依頼による業者搬入を前提としているため、事前に郵送する出品申込書とともに、大牟田文化会館へ提出してください。

補 助 事 業 の 実 施 期 間 当該年度のみ

補 助 申 請 額 2,000円

作 品 出 品 点 数

美術公募展出品経験

□ 一点　　　□ 二点

１．なし　２．あり　※ありの場合は美術展名を記入

［　　　　　　　　　　　　　　］

きりとり線

依頼日 令和

公益財団法人大牟田市文化振興財団 殿　　

申請者 所在地

第49回九州青年美術公募展搬入出費用補助金交付申請書

申請日 令和

公益財団法人大牟田市文化振興財団 殿　　

氏　名

①

申 請 者 の 氏 名 ・ 電 話 番 号

ふ り が な 電 話 番 号

②
申請者の所在地・電話番号

※記載内容に誤りがありますと振込みができませんので、確認のため通帳の表紙と１ページ目
（内トビラ）のコピーを添付して提出してください。

※この依頼書は、申請者が補助対象者と認定された後、申請者が支払った搬入出に係る金額を証
明する領収書の写しを添付して郵送して下さい。（振り込みは会期以降となります）

Ｆ ａ ｘ

申請者 所在地

勤 務 先 又 は 学 校 名
（ 学 年 も 記 入 ）

１．一般　２．大学生　３．高校生（　　年生）　勤務先又は学校名：

氏 名

フリガナ

口座名義

氏　名

第49回九州青年美術公募展搬入出費用補助金振込依頼書

私は、九州青年美術公募展の出品に伴う搬入出費用補助金の請求・受領を希望します。
つきましては、搬入出費用補助金について下記のとおり口座を指定しますので
補助金を振り込んでくださるよう依頼します。


