申　出　書

　平成　　年　　月から平成　　年　　月までの報酬及び費用弁償を下記口座に振り込んでくださるようお願いします。

記

	ふりがな
	

	氏　　名
	

	住　　所
	

	振込口座
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　支　店

　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　　　　　　　代理店
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　出張所

	口座番号
	　　普通預金

	理　　由
	　　非常勤講師として勤務のため


平成　　年　　月　　日

北薩教育事務所　　殿

学校名　　　　市立　　　　　　学校

職　名　　講　師

氏　名　　　　　　　　　　　　　　㊞
