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登録連絡

支店コード

この依頼書は、昭島市ホームページからダウンロードすることができます。

https://www.city.akishima.lg.jp/
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先

機 口座名義

関
金融機関コード

振
金融機関

込 信組

預金種目 １　普通 ２　当座

本店

・ 農協

口座番号

支店

信金

）

住所

電話番号 ＦＡＸ番号－

名称・氏名

－

者

人 フリガナ

代表者名（

（団体・法人の方）
債

郵便番号

フリガナ

昭 島 市 長
日年 月

印鑑（代表者印）

□　新規登録：新たに下記の事項を電子計算組織に記録し、債権者登録をします。
□　変更登録：既に登録した事項のうち、下記のレ印をつけた項目を変更します。

ものとします。　また、下記の事項を電子計算組織に記録し、債権者登録とすること及び、最終支

依

〒権 －

(あて先）

登録番号

第33号様式の2　（第70条関係）

支払金口座振替依頼書
（債権者登録票）

私が今後、昭島市から受領する支払金は、下記の口座に振り込むよう依頼します。

生年月日

（個人の場合記載）

頼

□　追加登録：既に登録した振込先口座のほかに下記の振込先口座を追加します。

この依頼書に基づき、口座振替がなされたときには、同時に、昭島市から請求金の弁済を受けた

払から３年間支払がなかった場合、登録を抹消することに同意します。

Ｔ・Ｓ・Ｈ 年 月 日

－ －

銀行 ・

https://www.city.akishima.lg.jp/


支店名と7桁の口座番号をご記入ください。

してください。

・ 記入要領のとおり記載事項を漏れなくご記入のうえ、変更のあった項目の□の部分にチェックをしてください。

登録番号は10桁になります。特に登録番号のお知らせはありませんが、請求書の余白に記載される場合などは、お問い

・ 登録内容に変更が生じたときには、その都度、本依頼書を提出してください。

変更登録の方

・

東京都昭島市田中町１－１７－１

042-544-5111

内線　2102～2105

https://www.city.akishima.lg.jp

8511〒 196 -

・ 振込先を、２口座以上登録された場合、１口座ごとに登録番号が振られます。

請求書に登録番号を記載する際、ご注意ください。

※債権者登録の必要がなくなったときには、速やかに、会計課までご連絡ください。

問合せ先 昭 島 市 会 計 課

ありますので、ご確認ください。

追加登録の方

（印鑑欄への押印も必要です。）

記載例： 電話番号 042 -

・ 契約管財課で、業者登録をされている方は、併せて、競争入札参加資格内容変更届の提出が必要な場合も

新規登録の方

・ 口座への記帳は「ｱｷｼﾏｼｶｲｹｲｶ」など、「ｱｷｼﾏｼ」の後に担当課名が記帳されます。金額は担当課ごとに合算されます。

・

振込口座は、依頼人の口座に限ります。・

544 - 5111

記入後、業務の担当課あるいは、会計課ヘ提出してください。

合わせください。

・

・

預金種目は、普通か当座からご指定ください。

金融機関・支店コードは、空欄で結構です。

・

・

電話番号は必ずご記入ください。

ゆうちょ銀行の口座を指定する場合は漢数字3桁の

・

・

この依頼書を記載した、日付を入れてください。

依頼人（債権者）が個人の場合は、生年月日を記入

記 入 要 領

・「新規、変更、追加」のチェックをお願いします。

(代表者印）

請求書に使用している印鑑を押してください。・
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