遺児等福祉金口座振替払依頼書

　　　年　　　月　　　日

伊那市会計管理者　殿

住所　伊那市　　　　　　　　　　　　　
　　

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
私に支払われる遺児等福祉金について、下記預金口座に口座振替払いしてください。

記

	金融機関
	（郵便局はお取り扱いできません）

	
	八十二銀行
	本・支店

	
	アルプス中央信用金庫
	本・支店

	
	上伊那農業協同組合
	本・支所

	
	その他（　　　　　　　　　　）
	本・支店

	口座種別
	１．普通　　　　２．当座

	口座番号
	

	口座名義
	（フリガナ）

	
	


	伊那市役所　

子育てサポート課こども相談係

電話　７２－０９９９


