（第３号様式）
　
口　座　振　替　依　頼　書
　（賃金・報酬）及び旅費の支払いは、下記の口座に振込をお願いします。
  　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　年　　月　　日
　大分県知事　佐藤　樹一郎　殿
                            　　  住　所　
                              　
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　
生年月日　　　　　　年　　月　　日　　　　
※源泉徴収事務に必要ですのでご記入願います。　
 振込先（郵便局を除く金融機関・原則として本人名義の口座）
◎金融機関名・支店名         　　　　　（信用金庫・信用組合・農協等）
                       　    　　          支店

◎預金種別・口座番号     普通・当座   № 　　　　　　　    
◎口座名義                 フリガナ　
                           漢　　字　
