	和歌山県福祉保健総務課　社会福祉・援護班　行き
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令和元年台風第19号災害義援金　受領証明書発行依頼書
	振込日
	令和　　　年　　　月　　　日（　　　）

	金融機関名
	

	金　額
	円

	住　所

（受領証明書送付先）
	〒　　　－

　
　
　

	お名前

（振込人名義）
	（ふりがな）

	
	　


	連絡先
電話番号
	　



メールの場合の送信先
　　e0401002@pref.wakayama.lg.jp
郵送の場合の送付先

〒６４０－８５８５

和歌山市小松原通１－１

和歌山県庁　福祉保健総務課　社会福祉・援護班あて

