
（第２号様式別紙１） 

令和６年４月25日  

 

公益財団法人東京しごと財団 理事長  殿 

 

所  在  地  東京都千代田区飯田橋■丁目■番■号 
 

             法 人 名 称  株式会社○○○○ 
 

代表者職・氏名  代表取締役 しごと 花子    印   

 

東京しごと財団職場体験実習助成金支給口座振替依頼書 
 

東京しごと財団職場体験実習助成金の支給につきまして、下記の口座への振替を依頼いたします。 
 

口座区分 １ 個人口座             ２ 法人口座 

振 込 先 

          銀  行 

               ・               店 

          信用金庫              ・ 

                ・                支 店 

          信用組合              ・ 

 ・               その他（      ） 

          農  協 

預金種目 

普通預金 

   ・ 

当座預金 

   ・ 

そ の 他（         ） 

口 座 

番 号 

 

 

  Ｎｏ              

 

口座名義 

 

フ リ ガ ナ  ※                                 

 

 口座名義人氏名                                 

 

 口座名義人住所 

 （所 在 地）                                 

※ 振込手続きにはフリガナが必要となりますので、必ずご記入ください。 

捨印 

可能であれば、欄外に捨印を 
押印してください（印鑑登録された印）。 

申請日 

印鑑登録された印を押印 
※銀行印ではありません。 

〈法人の場合〉 
「所在地」、「法人名称」及び「代表者職・氏名」は登記簿 
どおりに記載 

 
〈個人事業主の場合〉 
・所在地    ：個人事務所の住所を記載 

・法人名称   ：個人事務所名を記載 
・代表者職・氏名：個人事務所の代表者の個人名のみを記載 


