
債 権 者 登 録 （ 変 更 ） 申 請 書 

会津若松市長 

  下記のとおり申請します。 

名 
 
 
 
 

称 

（
申
請
者
） 

新
規
（
変
更
前
） 

法 人 名 

支 店 名 

ﾌﾘｶﾞﾅ  ワカマツショウテンカブシキガイシャ          代表者・個人印 

    わかまつ商店株式会社  

職・氏名 
ﾌﾘｶﾞﾅ  ダイヒョウトリシマリヤク ワカマツハナコ       代表取締役 

    代表取締役 若松花子  

変 

更 

後 

法 人 名 

支 店 名 

ﾌﾘｶﾞﾅ                             代表者・個人印 

  

職・氏名 
ﾌﾘｶﾞﾅ                              

  

住 
 
 
 
 
 

所 

新
規
（
変
更
前
） 

住 所 
〒965－0000      福 島 都 道 府 県  会津若松市 

 東栄町１２－３４ 

電話番号 0242（ 39 ）1234     F A X 番 号     （    ）     

変

更

後 

住 所 
〒   －          都 道 府 県 

 

電話番号     （    ）     F A X 番 号     （    ）     

口 
 
 

座 

（
通
常
払
） 

新
規
（
変
更
前
） 

金融機関 あ い づ    銀行・信金・農協・信組・その他 わ か ま つ  支店・出張所 

口座番号 1 2 3 4 5       預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ  ワカマツショウテン（カ                                    

    わかまつ商店株式会社 代表取締役 若松花子 

変

更

後 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

口 
 
 

座 

（
工
事
前
払
金
） 

新
規
（
変
更
前
） 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

変

更

後 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

※ 変 更 の 場 合 は 名 称 （ 新 規 の 欄 ） と 変 更 す る 項 目 の 変 更 前 及 び 変 更 後 を 記 入 し 、 代 表 者 ま た は 個 人 印 を 押 印 し て く だ さ い 。 

●主管課、会計課使用欄 処理区分 相   手   方   番   号  課 

名 
○ ○ ○ 課 担当者印 印 

１ 新規            

２ 変更            処 理 日    

※主管課は太枠の中をすべて記入、押印してください。 

※新規の場合は処理区分の「1 新規」を○で囲み、新規登録月日を記入してください。 

※変更の場合は処理区分の「2 変更」を○で囲み、相手方番号を記入してください。 

平成１７年 ４月３１日 

新 規 登 録 月 日 

記 入 例 ① 

会計課使用欄 



債 権 者 登 録 （ 変 更 ） 申 請 書 

会津若松市長 

  下記のとおり申請します。 

名 
 
 
 
 

称 

（
申
請
者
） 

新
規
（
変
更
前
） 

法 人 名 

支 店 名 

ﾌﾘｶﾞﾅ  ワカマツショウテンカブシキガイシャ          代表者・個人印 

    わかまつ商店株式会社  

職・氏名 
ﾌﾘｶﾞﾅ  ダイヒョウトリシマリヤク ワカマツハナコ       代表取締役 

    代表取締役 若松花子  

変 

更 

後 

法 人 名 

支 店 名 

ﾌﾘｶﾞﾅ                             代表者・個人印 

  

職・氏名 
ﾌﾘｶﾞﾅ                              

  

住 
 
 
 
 
 

所 

新
規
（
変
更
前
） 

住 所 
〒965－0000      福 島 都 道 府 県  会津若松市 

 東栄町１２－３４ 

電話番号 0242（ 39 ）1234     F A X 番 号     （    ）     

変

更

後 

住 所 
〒965－0000      福 島 都 道 府 県  会津若松市 

 西栄町５６－７８ 

電話番号     （    ）     F A X 番 号     （    ）     

口 
 
 

座 

（
通
常
払
） 

新
規
（
変
更
前
） 

金融機関     銀行・信金・農協・信組・その他   支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                     

     

変

更

後 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

口 
 
 

座 

（
工
事
前
払
金
） 

新
規
（
変
更
前
） 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

変

更

後 

金融機関 銀行・信金・農協・信組・その他 支店・出張所 

口座番号            預金種別 普 通  ・  当 座 

口座名義 
ﾌﾘｶﾞﾅ                                      

 

※ 変 更 の 場 合 は 名 称 （ 新 規 の 欄 ） と 変 更 す る 項 目 の 変 更 前 及 び 変 更 後 を 記 入 し 、 代 表 者 ま た は 個 人 印 を 押 印 し て く だ さ い 。 

●主管課、会計課使用欄 処理区分 相   手   方   番   号  課 

名 
○ ○ ○ 課 担当者印 印 

１ 新規 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 

 

２ 変更  処 理 日    

※主管課は太枠の中をすべて記入、押印してください。 

※新規の場合は処理区分の「1 新規」を○で囲み、新規登録月日を記入してください。 

※変更の場合は処理区分の「2 変更」を○で囲み、相手方番号を記入してください。 

平成  年  月  日 

新 規 登 録 月 日 

記 入 例 ③ 

会計課使用欄 


