
口座情報のわかるもの（通帳・キャッシュカード等)のコピーを添付

◎住所等は申請に基づき住民基本台帳等の公簿により確認させていただきます。

認定番号

備　考

処　理
年月日

令和　　　年　　　月　　　日

口座氏名
（カナ）

変更理由 □　氏名に変更が生じた □　口座を解約した □　その他（　　　　　　　　　　　　　　　）

普通口座

金融機関
コ ー ド

支　店
コード

口座番号
（右づめ）

　　　　　―　　　　　　　　―　　　　　　　　

変 更 事 項

金融
機関

変更後

届出人 ☐　受給者　　　☐　配偶者
金融機関は受給者本人の口座をご記入ください。

児童や配偶者の口座は登録できません。

※　公金受取口座の利用を希望しますか。
（注）マイナポータル等で登録済の方のみ

□　はい（口座記入不要）　　　□　いいえ

電話番号

銀行
信用金庫

農協

支店
出張所

下記のとおり、届出します。  提出年月日  　令和 　年　　　　月　　　　日

受
給
者

フリガナ

生年月日
昭和

平成
　　　　年　　　月　　　日

氏　　名

住　　所

北名古屋市

受　付　確　認　年　月　日

児童手当　 登録金融機関変更届

北名古屋市長あて


