
別　紙　1　表

山陽小野田市　市民活動推進課長　宛

自治会

①令和７年度自治会長について
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※自治会名義の口座（個人名義以外）でお願いします。

※自治会長や会計の交代等に伴い、通帳の名義変更をされた場合も通帳のコピーを御提出ください。

※変更後の情報が記入されていても、通帳のコピーの提出がないと反映されません。

自 治 会 に 関 す る 報 告 書

令和７年　  月    日

自治会名 ○ ○

提出者氏名 　自治会　太郎

自治
会長

フリガナ
生年月日
(西暦)

年 月 日
氏名

住　所

〒 性別 ・

山陽小野田市 日の出一丁目１番１号

方書（アパート名等）

自 治 会 太 朗

  ※日中連絡がつく電話番号は、可能な限り携帯電話の番号をお願いします。

②自治会事務費補助金の支払先（市内金融機関のみ）　　※どちらかに☑

□前年度と同じ

☑変更あり（変更がある場合は、以下に変更後の振込先を記入してください）

電話番号
自治会長名簿に掲載する電話番号

日中連絡がつく電話番号 □同上 ☑その他（　090-××××-〇〇〇〇　）

  ※自治会長の氏名・住所・電話番号は自治会長名簿に掲載し、各自治会長と関係機関に配布します。

  ※業者等からの問合せに関しては、氏名と電話番号のみお伝えします。　

　　　　☑通帳変更済　　※通帳のコピー（表紙及びカタカナ記載部分）を御提出ください。

　　　　□通帳後日変更  ※報告書提出時に通帳の変更が間に合わない場合は、変更後に通帳のコピーを御提出ください。

金融
機関

銀行名 ○ ○ 銀 行

支店名 ○ ○ 支 店

○ ○ ○ ○

フリガナ

口座名義
○ ○ 自 治

預金口座 ・ 口座番号 ○ ○ ○

会 太 郎会 会 長 自 治

③自治会便配達場所について　　※どれかに☑

□自治会長宅

□取り置き（自治会便を直接、市役所に取りに来ることです。取りに来る日は自治会便の
　　　　　　配達日と同じ日です。※8時30分以降）

・班数・世帯数や自治会便の配達場所に変更があった場合には、その都度連絡してください。
　市民活動推進課：ＴＥＬ　８２-１１３４　　ＦＡＸ　８４-６９３７

電話番号

住所 山陽小野田市 日の出一丁目○番○号

☑自治会長宅以外（配達先が自治会長の自宅以外の場合は、以下に記入してください）

氏名 ○ ○ 自 治 会 館

普通 当座

女男

記載例


