様式第5号(第8条関係)
彦根市在日外国人障害福祉金受給権者住所変更届
	受給者証書の記号番号
	障害　―

	フリガナ
氏名
	

	生年月日
	年　　月　　日

	変更前
	住所
	　

	
	支払機関


	銀行
	本店
	　　　　フリガナ
口座番号(名義人　　　　　　)

	
	
	組合
	支店
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	
	金庫
	支所
	
	
	
	
	
	
	
	

	変更後
	住所
	　

	
	支払機関


	銀行
	本店
	　　　　フリガナ
口座番号(名義人　　　　　　)

	
	
	組合
	支店
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	
	金庫
	支所
	
	
	
	
	
	
	
	


　彦根市長　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日提出
