
債権者登録（変更）届出書

平成　　　年　　　月　　　日

琴浦町長　様

　私は、琴浦町からの支払金について債権者登録（変更）の届出をし、下記の口座へ
振替払い下さいますよう届出します。

債権者

郵便番号 ６８９－２３９２ 電話番号 ５２－２１１１ FAX番号 ４９－００００

住 所 鳥取県東伯郡琴浦町徳万５９１番地２
印（代表者） ＊請求書に押印される印をお願いします。

琴
浦

氏　名

法人名

琴浦　太郎肩書き

代表者名 請求書と同じ印を押してください ＊指定される金融機関名等必要事項をご記入ください。
（ゆうちょ銀行以外の金融機関をご記入ください）第１振替指定口座

金 融 機 関 名 支 店 名
金融機関確認印

銀 行 名 等 銀行コード 名 称 支店コード

琴浦銀行 琴浦支店 ＊指定される金融機関から確認印をもらってきてください。
（確認印がない場合は、登録ができません）

預金種別
1 普 通

口座番号 1 2 3 4 5 6 72 当 座
9 その他

口座名義（漢字30字以内） 琴浦　太郎

＊カタカナでご記入ください。口座名義（カナ30字以内） コトウラ　タロウ

第２振替指定口座（前払い専用） （注）第２口座は、建設関係業者の前払い専用口座に限り指定できます。

金 融 機 関 名 支 店 名
金融機関確認印

銀 行 名 等 銀行コード 名 称 支店コード

預金種別
1 普 通

口座番号2 当 座
9 その他

口座名義（漢字30字以内）

口座名義（カナ30字以内）

ゆうちょ銀行指定の場合 （注）太枠内は記入しないでください
通帳記号（左づめ） 通帳番号（右づめ） 確認日 口座確認 確認者印

☐ 通帳
― ☐ ｷｬｯｼｭｶｰﾄﾞ

＊ゆうちょ銀行を指定される場合はこちらにご記入ください。
　提出の際に口座を確認できるもの（通帳等）をご用意ください。口座名義（漢字30字以内）

口座名義（カナ30字以内）

＊金融機関の方へ（お願い）
　預金種別、口座番号、名義人（カナ）を確認していただき、銀行コード、支店コードを記入
の上、確認印の押印してください。誤りのある場合は、二本線で抹消し、余白に正しいものの
記入をお願いします。

＊以下は琴浦町記入欄です。
処理
状況

処理日 処理印

債権者コード 区分
更　正
コード

1 削除
2 追加
3 修正

債権者カナ
（30字以内）
債権者漢字
（35字以内）


	書き方

