低気圧と前線による大雨における被災支援について
保護者氏名


　　　　　　　　
学年
　年　学籍番号　　　　　
学生氏名








　　　　　　　　　　　　　　
　振 込 依 頼 書　
下記の口座へお振込みくださるようお願いいたします。
記
	預　金　口　座
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	口座名義人氏名　　　　
電話番号（　　　　　　　　）　　　　　　　　　

	
	銀行名
	銀行
	１普通
	
	
	
	
	
	
	

	
	支店名
	支店
	２当座
	
	
	
	
	
	
	


◎添付書類
通帳の表紙を1枚めくった見開きページのコピー
※口座開設時に通帳を作成していない方は、口座情報がわかるwebページ等を印刷し添付
