
様式第 1号-1 

年  月  日   

 

栄村長       様 

 

    申込者 

所 在 地 〒 

 

                  事業所名  

 

代表者名          印   

 

        （個人の場合は、住所及び氏名） 

 

 

栄村ふるさと納税返礼品提供事業者参加申請書 

 

 栄村ふるさと納税返礼品提供事業者募集要項に基づき、下記のとおり申込みます。 

 なお、申込みにあたっては、個人情報の保護など同要項を厳守することを誓約します。 

 また、本申込の審査において、事業所確認及び村税納付状況等に関する情報を確認するこ

とに同意します。 

 

事業所（者）情報 

TEL： 

 

FAX: 

 

ホームページ □有 □無 

担当者名  

連 絡 先 

 

電話番号： 

 

ＦＡＸ番号： 

 

電子メールアドレス： 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



記 入 例 
 

 

 

様式第 1号-1 

令和 年〇月△日   

 

栄村長 宮 川 幹 雄 様 

 

    申込者 

所 在 地 〒389-3202 

       栄村大字北信 〇〇〇番地 

                   

事業所名 〇 〇 〇 

 

代表者名  栄 太郎 印   

 

        （個人の場合は、住所及び氏名） 

 

 

栄村ふるさと納税返礼品提供事業者参加申請書 

 

 栄村ふるさと納税返礼品提供事業者募集要項に基づき、下記のとおり申込みます。 

 なお、申込みにあたっては、個人情報の保護など同要項を厳守することを誓約します。 

 また、本申込の審査において、事業所確認及び村税納付状況等に関する情報を確認するこ

とに同意します。 

 

事業所（者）情報 

TEL：0269-87-1111 

 

FAX: 0269-87-2222 

 

ホームページ ☑有 □無 

担当者名 栄 花 子 

連 絡 先 

 

電話番号：0269-87-1111 

 

ＦＡＸ番号：0269-87-2222 

 

電子メールアドレス：〇〇〇＠～ 

 

 

 


