
（新規・変更・廃止）

※太枠の中をご記入ください。　※押印は省略いただいても構いません。

カ ブ シ キ ガ イ シ ャ ゼ ン ツ ウ ジ シ ョ ウ ジ

〒 － ℡  ( ) －

都 道 府 県

市 郡 区

　団体・法人で押印省略した場合、ご記入ください。

１ ．

２ ．

３ ．

カ ） ゼ ン ツ ウ ジ シ ヨ ウ ジ

１ ．

２ ．

３ ．

0877-63-6318

同上

電話連絡先等

(フリガナ) ゼンツウジ　タロウ

課長 善通寺　二郎

文京町二丁目１番１号

同上 係長 五岳　里美

入力日

内線(　　　　　)

債権者登録申出書

※個人の方のうち、源泉がある場合は生年月日をご記入いただくとともに「個人番号届出書」

香川

善通寺

765 0013 0877 63 6318

別段

金 融 機 関 コ ー ド 預 金 種別

1善通寺

　も併せて提出してください。

普通
当座

別段

銀行 本店

農協

氏
　
名

(理事長・代表取締役など)

担当課

会計課

申 請 責 任 者

担 当 者

所属 職名 氏名

会計課

㈱善通寺商事

善通寺市長　様

個人印又は代表者印

香川県
本店

支店

出張所

住 所

職
　
名

生 年 月 日
(個人の場合のみ)

大正・昭和・平成・令和　　　　年　　　月　　　日

代表取締役 善通寺　太郎

債 権 者

(カナ)

(漢字)

代 表 者
(法人の場合のみ)

銀行
農協

金庫

普通
当座 7

金 融 機 関 コ ー ド 預 金 種別 口 座 番 号

支店

会社印(法人の場合のみ)

↓前金払い用(工事専用）

債権者コード

口 座 番 号

2 3 4 5

金庫 出張所

お振込み先

口座名義人(カタカナで記入し、スペースがある場合は必ず入れてください。)

口座名義人(カタカナで記入し、スペースがある場合は必ず入れてください。)

6

取引先の担当課名
（債権者登録を依頼した市の担当課名をご記入ください）

新規申請の場合は「新規」に○をつけてください

（個人・法人とも）
押印は省略いただいて構いません。
団体・法人で押印を省略する場合は、下段の「法人で押印省
略した場合は…」に責任者及び担当者の情報をご記入くださ
い。

〇 源泉対象者の場合は、必ず生年月日が必要となります。
※ 源泉徴収票が発行されますので、郵便番号・住所・氏名・フリガナ・生年月日は正しく
記入し、もし、住所等に変更があった場合は、担当課にその旨ご連絡のうえで、債権者登録
の変更申請書を再度提出してください。

〇 申請責任者は、請求書の提出にあたり、責任を有する方を記入してください。
※ 個人事業主で、代表者と同一の場合は申請責任者の氏名欄に【同上】と記入してくだ
さい。

〇 担当者は、取引にかかる事務担当者を記入してください。
※ 申請責任者と担当者が同一の場合は、担当者の氏名欄に【同上】と記入してください。


