
□ 公金受取口座を利用する

□ 振込口座を指定する

【ご注意】
・※印の欄は記入しないでください。

・受給者本人の名義の口座を指定してください。(配偶者及び児童名義の口座は不可)

・通帳の表紙をめくった見開きのページの写しを添付してください。

・代理人が提出する場合は、委任状が必要です。

児童手当・特例給付　支払金融機関変更届

宛先　伊勢市長

預　金　種　別 普  通　・　当  座

口　座　番　号

口座名義人カナ

支払希望金融機関

　　　　　　　　銀行
　　　　　　　　　　　信金・労金

　　　　　　　　農協

　　　　　　　　本店
　　　　　　　　支店

　　　　　　　　　出張所

　備考

※認定番号：

※申請者の本人確認 □免許証　□保険証　□その他(　　　　　 　　)

　
　上記のとおり、届け出ます。

　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　受給者　住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名

　　　　　　　　　　　　　　　　　電話


