
 

有料道路回数券払戻依頼書（口座振込） 

 

 

 

                      

令和  年  月  日 

 

住  所 

 

〒 

 

氏  名 

 

                           

 

電話番号 

 

（      ）    －         

 

回 

数 

券 

の 

種 

類 

等 

 

路 

線 

 

志賀中野有料道路   

車  

種 

 

普通車    中型車    大型車    特大車    軽自動車等 

 

種  

類 

 

１１回券       ６０回券        １００回券 

 

枚  

数 

                     

枚 

 

 

振込口座 

 

銀行     支店（普通・当座  №         ） 

フリガナ            

名 義 

 

 

＊必要事項を記入のうえ、未利用回数通行券とともに郵送してください。 

     ＊回数券の払戻しには１ヵ月程度かかりますのでご了承願います。 

 

送付先 〒３８０－０８３７  長野市大字南長野字幅下６６７－６ 

長野県道路公社 

      TEL(０２６)２３４－６８８３ 

 

   


