
 

※太枠の部分を記入してください。 

※変更後の通帳の写しを添付してください。 

提出年月日   

令和   年   月   日         

市町村   

 受付日 令和  年  月  日 

 

児童手当等 金融機関変更届 

（ふりがな） 

氏  名 

（口座名義） 

  

  

住   所 美郷町 

 

新金融機関 

 

      銀行       支店  

 

 口座番号：              

 

旧金融機関 

 

銀行       支店  

 

 口座番号：      

変  更  事 項  

(該当に○印をつけてください) 

 ①口座名義の変更 

 ②金融機関の変更 

 

上記のとおり届け出します。 

 

令和  年  月  日 

 

氏名                 

 

 


