振込口座指定書

北見医師会看護専門学校時間講師報酬の振込先として下記の口座を指定します。
　
氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
	フリガナ
	

	口座名義人
	

	金融機関名
	

	支店名
	

	
	※ゆうちょ銀行指定の場合3桁の数字
	
	
	

	種　　別
	いずれかに○印を付けてください　　　当座　　普通

	口座番号
	
	
	
	
	
	
	


※　信用組合・信託銀行・外資系銀行等は取り扱いできません
