中津川市中小企業小口融資
稟　　　議　　　書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　整理番号　　　　
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	金融機関名
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	 eq \o\ad(承認日付,　　　　　)
	　平成　　年　　月　　日

	住　　所
	〒
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	　平成　　年　　月　　日

	
	
	承　認　額
	　　　　　　　　　　　円
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	（条件）

	申込金額
	　　　　　　　　　　　万円
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	借入期間
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	資金使途
	設備　　　運転

	
	
	
	

	資金使途の内訳

（支払先、金額等具体的に記入してください）
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