
様式２　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【団体向け】
【団体向け】令和6年能登半島地震災害ボランティア活動費等助成事業
口座振込依頼書
令和　　年　　月　　日
みえ災害ボランティア支援センター長　あて
	団体名・グループ名
	

	代表者氏名・年齢
	

	担当者氏名・電話番号(携帯)*
	

	団体住所
	

	団体電話番号(携帯)*
	
	FAX
	

	電子メール
	


　　　　　　　　*　日中連絡がとれる番号を記載してください。

令和６年能登半島地震災害ボランティア活動費等助成金は、下記に振り込みくださいますようお願いします。
記

【振込先】
	金融機関名
	銀行・信組
信金・農協
	支店名
	支店・出張所

	預金種目
	普通 ・ 当座 ・ 貯蓄
	口座番号
	

	（ﾌﾘｶﾞﾅ）
	

	口座名義
	


（注1）団体名又は団体の代表者の口座を記入してください。
（注2）口座確認のため通帳の表紙とその裏面のコピーを添付してください。

