
　城陽市会計管理者　様

振込先金融機関名　店名

　預金種目

　当　・　普

フ　　リ　　ガ　　ナ

口　 座　 名　 義

　　　依頼書有効期間

　　　城陽市から私へ交付される城陽市奨学金は、上記口座に振込願います。

　　　本書記載事項に変更があったときは、直ちに通知し、改めて本書を提出します。

 ※　口座名義については、本人・保護者、どちらでも結構です。

口　座　振　替　依　頼　書

依頼者（〒　　　－　　　　　TEL                                  )

　　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　

住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　　　　　　　　　　　支店
　　　　　　　　　　　　　　　　　　金庫　　　　　　　　　　　　　　　　　　支所

保護者　氏名

口　 座　 番　 号

奨学生　氏名

令和７年（２０２５年）　６月　２日～令和７年（２０２５年） 　８月２９日


