様式第１号

「ちとせ市民応援商品券2024発行事業」参加登録申請書

令和　　年　　月　　日
千歳商工会議所会頭　　 様

千歳商工会議所が発行する『ちとせ市民応援商品券2024』について、参加店舗募集概要の内容に同意し、参加店として登録を申請します。
	住所
	〒
	TEL
	

	事業所名
	
	FAX
	

	代表者名
	
	店舗責任者名
	

	E-mail
	
	緊急連絡先
	

	
過去
商品券事業
参加有無


☑ を付けて
ください
	あり

　 掲載前回同様

※店舗名のみ記載 →
以下記入不要


なし

	
ふりがな
店舗名

参加店
一覧に掲載

☑ を付けて
ください
	
店舗住所上記と同じ
(複数店舗の場合は、それぞれの住所・店舗名を記載)

店舗名　　　　　　　　　　　　住　所　　千歳市

　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　

店舗名　　　　　　　　　　　　住　所　　千歳市

　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　

 一覧表の添付


	業　　種
(主なもの１つにレ印を付けてください）
		[bookmark: _Hlk80015008]小売業
	
	燃料
	サービス業

	
	衣類・身の回り品
	
	家電
	
	ホテル・旅館

	
	靴・かばん
	
	コンビニエンスストア
	
	理容・美容

	
	呉服・寝具
	
	スポーツ用品
	
	クリーニング

	
	飲食料品
	
	土産品
	
	浴場・エステ

	
	米穀
	
	その他小売
	
	リース

	
	自動車・自転車
	
	(　　　　　　　　 　 )
	
	レジャー・娯楽

	
	家具・事務機器
	建設業
	
	その他のサービス

	
	日用雑貨
	
	建設・リフォーム・設備工事
	運送業

	
	ホームセンター
	飲食業
	
	旅客・貨物

	
	医薬・化粧品
	
	スナック・居酒屋
	医療業

	
	時計・メガネ・カメラ
	
	食堂・レストラン・喫茶店
	
	病院・診療所・調剤薬局

	
	書籍・文具・家庭用品
	
	ファーストフード
	その他(　 　　　　　　　 )




	詳細業種取扱品目
	


· ご記入頂いた個人情報等は適切に管理し、正当な理由のある場合を除き、本事業以外には一切使用致しません。

商工会議所受　付　日


会 議 所
会員区分
業種区分
受付NO
会　員
非会員




記入欄

承認
専務理事
事務局長
所　長
次長
課長
係















千歳商工会議所　〒066-8558　千歳市東雲町3-2-6　　FAX　0123-22-2122　　　E-mail　info@chitose-cci.or.jp



