口座振替申出書
令和　　年　　月　　日

刈 谷 市 会 計 管 理 者
　　　　　　　　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ　
氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　
　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　（　　　　　　）　　　－　　　　　　　　
在宅ねたきり・認知症高齢者見舞金については、下記の口座に振り込んでください。

記

太枠の中をご記入ください。
	金融機関名
	銀行

信用金庫
信用組合

労働金庫
農業協同組合
	本　店
支　店
出張所

	預金種別
	１　普　通
２　当　座
３　その他
	口座番号
	
	
	
	
	
	
	

	口座名義人

（カタカナ）
	　


※ゆうちょ銀行への振込みを希望される場合は、振込用の店名及び口座番号をご記入ください。
※対象者ご本人様名義の口座をご記入ください。
※お申出いただいた口座情報は、刈谷市社会福祉協議会へ歳末たすけあい運動福祉金振込のため情報提供いたします。
口座振替申出書


令和　　年 　 月　　日
刈 谷 市 会 計 管 理 者


　　　　　　　　　　　　　　　住　所　刈谷市東陽町１丁目１番地　　　　　　　　　 

　　 東陽マンション１２３号　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ　　　チョウジュ　　タロウ
氏　名　　　　長　寿　太　朗　　　　　　   　　
　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　（　０５６６　）６２　－　１０６３　　　　
在宅ねたきり・認知症高齢者見舞金については、下記の口座に振り込んでください。

記

太枠の中をご記入ください。
	金融機関名
	あいち中央
	銀行
信用金庫
信用組合

労働金庫
農業協同組合
	刈谷北部
	本　店
支　店
出張所

	預金種別
	１　普　通
２　当　座
３　その他
	口座番号
	１
	２
	３
	４
	５
	６
	７

	口座名義人

（カタカナ）
	チヨウジユ　タロウ
	


※ゆうちょ銀行への振込みを希望される場合は、振込用の店名及び口座番号をご記入ください。

※対象者ご本人様名義の口座をご記入ください。
※お申出いただいた口座情報は、刈谷市社会福祉協議会へ歳末たすけあい運動福祉金振込のため情報提供いたします。
口座振替申出書


令和　　年 　 月　　日
刈 谷 市 会 計 管 理 者


　　　　　　　　　　　　　　　住　所　刈谷市東陽町１丁目１番地　　　　　　　　　 

　　 東陽マンション１２３号　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ　　　チョウジュ　　タロウ
氏　名　　　　長　寿　太　朗　　　　　　  　　
　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　（　０５６６　）６２　－　１０６３　　　　


在宅ねたきり・認知症高齢者見舞金については、下記の口座に振り込んでください。

記

太枠の中をご記入ください。
	金融機関名
	ゆうちょ
	銀行
信用金庫
信用組合

労働金庫
農業協同組合
	二一八
	本　店
支　店
出張所

	預金種別
	１　普　通
２　当　座
３　その他
	口座番号
	１
	２
	３
	４
	５
	６
	７

	口座名義人

（カタカナ）
	チヨウジユ　タロウ
	


※ゆうちょ銀行への振込みを希望される場合は、振込用の店名及び口座番号をご記入ください。

※対象者ご本人様名義の口座をご記入ください。
※お申出いただいた口座情報は、刈谷市社会福祉協議会へ歳末たすけあい運動福祉金振込のため情報提供いたします。
記入例１（ゆうちょ銀行以外の場合）





対象者ご本人様の氏名をご記入ください。








対象者ご本人様名義の口座をご指定ください。





記入例２（ゆうちょ銀行の場合）





対象者ご本人様の氏名をご記入ください。








店番の３桁の漢数字をご記入ください。


※「記号」の左から ２－３ 桁目の数字に８を加えた数字を入力して下さい。





対象者ご本人様名義の口座をご指定ください。








