
② のり付け ⑮ のり付け

③ のり付け ⑯ のり付け

④ のり付け ⑰ のり付け

⑤ のり付け ⑱ のり付け

⑥ のり付け ⑲ のり付け

⑧ のり付け ㉑ のり付け

⑦ のり付け ⑳ のり付け

⑨ のり付け ㉒ のり付け

⑩ のり付け ㉓ のり付け

① のり付け

⑪ のり付け ㉔ のり付け

⑭ のり付け

⑫ のり付け ㉕ のり付け

⑬ のり付け ㉖ のり付け

◇請求する助成券を☝に貼り付けてください。

・貼り付ける順番は使用した日付順でお願いします。

例： ① → ② → ③ → ④ → ⑤

受給番号

１

日付 4/2

受給番号

1
日付 4/25

受給番号

3
日付 4/5

受給番号

7
日付 4/3

受給番号

7
日付 4/10
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