
債 権 者 登 録 申
月 1 日

請 書 （ 新 規 ）

令和

東三河広域連合長 様
(申請者）

住　所 豊橋市今橋町１番地

氏　名 株式会社　広域薬局
豊橋支店
支店長　広域太郎

3 年 2

下 記 の と お り 申 請 し ま す 。

郵 便 番 号 4 4 0 ― 0 8 0 6

住 所
豊橋市今橋町１番地

方 書

8460

フ リ ガ ナ ｺｳｲｷﾔｯｷｮｸ

法 ・ 個 人 名 株式会社　広域薬局

支 店 名 豊橋支店

代表者職・氏名 支店長　広域太郎

電 話 番 号 （ 0532 ） 26 ―

金融機関名 広域銀行 本・支店名 豊橋駅前支店

銀行コード

通

常

口

座

預金種別 1 ： 普通預金 2

口座番号 0 1 2

カ　　　ナ ｶ)ｺｳｲｷﾔｯｷｮｸﾄﾖﾊｼｼﾃﾝ

： 当座預金 3 ： その他
　　　（番号に○をつけて下さい）

3 4 5 6

2

口座名義 株式会社　広域薬局　豊橋支店

銀行コード

3 ： その他
　　　（番号に○をつけて下さい）

金融機関名 本・支店名

預金種別 1 ：

依　頼　担　当　課 担　当　者 登　録　番　号

※登録申請書に記載された個人情報は、東三河広域連合からの支払に関する業務以外には使用しません。

(東三河広域連合使用欄）

当座預金

口座番号

一般　・　職員　・　嘱託再任用

前

金

口

座

： 普通預金

会計課使用欄 種別（該当するものに○）

カ　　　ナ

口座名義

口座番号は右づめ

必ず記入

【注意事項】

１. 申請者は「請求書」の申請者と同一でお願いします。

２. 誤って記入した場合は二重線を引いてください。

※修正テープ等は使用しないでください。

３. 申請者（Ａ欄）と口座名義（Ｂ欄）が異なる場合

⇒当初の助成申請書提出の際、「受領委任届出書」の提出が必要です。

※毎年度初回申請の際提出が必要となります。

Ａ

Ｂ


