
御　中

3
※フリガナは必ず記入すること。

※旧姓使用者は、戸籍姓を（　）で併記してください。

私が、茨城大学より受け取る謝金等については、下記口座に振込方依頼します。

※通帳等と照合の上、相違ないよう記入願います。

※フリガナは必ず記入してください。

御　中

氏　名 印

私は、上記口座名義人を代理人と定め、貴学より支給される謝金等の受領を委任します。

茨　城　大　学

記

店

１ ． 普 通 ２ ． 当 座 ３ ． （ ）

（振込口座名義が本人と異なる場合）

フ リ ガ ナ

口 座 名 義

支店コード

銀行・金庫
組合

コ ー ド

委 任 状

預 金 種 別

口 座 番 号

金 融 機 関
店 舗 名 等

銀行コード

フ リ ガ ナ

氏 名

勤 務 先 等

㊞

郵 便 番 号

フ リ ガ ナ

本 人 住 所
（ 勤 務 先 ）

電 話 番 号

学 外 者 等

平 成 年 月 日

社会連携センター

茨　城　大　学

振 込 依 頼 書

担 当 学 部 等


	学外者用

