口座振込依頼書
　鳥取県ビジネス人材副業・兼業活用補助金については、下記口座へ振込みください。
　鳥取県知事　　　　　　　様
　　　　　　　年　　月　　日
　　　　　　　　　住　　所

　　　　　　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
（団体にあっては、名称及び代表者の氏名）
記
　
	 金融機関名
	  

	 店　舗　名
	  

	 預金種別
	  

	 口座番号
	  

	 フリガナ
 口座名義

	


