別紙様式１

口座振込依頼書
Registration Document for Bank Account


　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Year  Month  Day

総合研究大学院大学長　殿                                     

To the president of The Graduate University for Advanced Studies,

　　　　　　　　　　　　学籍番号（Student ID No.）                                        

所属部局課（School/Department）                                   

                        フリガナ　　　　　　　　　　　　　　　　　　                   

氏　名（Full in Name）  　             （Signature）                
　　　　　　　　　　　　

〒（Zip code）　　　　－  　   
                        フリガナ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　        　

　郵送先住所（Mailing address）　　　　　　　　　　　　　　　        　

貴学から支給される給与・謝金・旅費等については、下記口座へ振り込んで下さるようお願いします。

I ask you to transfer to the following account, the traveling expenses or honorarium or salary from The Graduate University for Advanced Studies
	振込先
	金融機関等の名称

(Bank Name)
	
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　支店
                                                   (Branch)

                                            

(Bank name)   　　＊

	
	預金種別

(Kind of

deposit)
	普　通　預　金　・　当　座　預　金

（Normal Account）or ( Checking account)

	
	フリガナ

口座名義

(Account Name)
	

	
	口座番号

(Account 

No.)
	（右詰めで記入）

Please fill out right-align
	
	
	
	
	
	
	
	

	支払通知書郵送

の希望の有無
	希望する　 FORMCHECKBOX 

yes
	希望しない　 FORMCHECKBOX 

no

	
	Would you like to receive a payment notification in mail?


※個人情報の取扱いについて

　提出いただいた氏名、住所、振込先口座等の個人情報については、支給する旅費・謝金等の支払い業務を行うためのみに利用します。
Handling of Personal Information:

We will use the personal information (name, address and bank account information) provided by you only in the reimbursement and payment process (travel expense(s), honorarium, salary,etc.) and for no other purpose
新　規


（New）


変　更


（Change）











銀　　行


信用金庫

















