
【東近江市 様式４】 

口座振替依頼書 

  

令和  年  月  日 

 

東 近 江 市 長 様 

東近江市会計管理者 様 

 

住   所  東近江市 

 

自治会名 

 

自治会長名         ○印  

    （自署の場合、押印は不要） 

 

今般、当方が貴市から支払いを受ける代金等は、下記金融機関の口座へ振り込まれるよう

お願いします。 

 

記 

金融機関名 

銀行 

金庫       本店 ・      支店 

農業協同組合 

銀行コード 支店コード 

預金種別 

（該当するものに〇） 
普通預金 ・ 当座預金 

口座番号  

口座名義 

（フリガナ） 

 

備 考  

１ 金融機関については、本市指定金融機関（滋賀銀行八日市東支店）と為替取引きのあ

る金融機関に限ります。  

２ 代表者の記入は不要です。  

３ 預金通帳の口座番号、名義（カタカナ）の分かるページのコピーを添付下さい。 


