
平成□□年（フ）第□□□号 破産手続開始申立事件 

破産者 □□□□株式会社 
 

平成○○年○○月○○日   

 

函館地方裁判所民事部破産係 御中 

 

旧債権者 

住所（本店所在地） 函館市◇◇町◇◇番◇◇号 

（商   号） 株式会社◇◇◇◇ 

氏名（代 表 者） ◇  ◇  ◇  ◇       印 

電話( 1234 － 56 － 7890 )FAX( 1234 － 56 － 7899 ) 

         新債権者 

住所（本店所在地） 函館市○○町○○番○○号 

（商   号） 株式会社○○○○ 

氏名（代 表 者） ○  ○  ○  ○       印 

電話( 4321 － 65 － 0987 )FAX( 4321 － 65 － 9987 ) 

 

破産債権名義変更届出書（□全部・☑一部） 
 

本件につき，次のとおり名義変更の届出をします。 

１ 変更の原因 
平成△△年△△月△△日付け ☑代位弁済 □債権譲渡 □ 

２ 変更の内容 

債権の種類 旧債権者による当

初の届出債権額 
新債権者に名義を

変更する金額 
旧債権者名義の債権と

して残る金額 
貸付金 5,000,000 円 4,000,000 円 1,000,000 円 

    

    
合計 5,000,000 円 4,000,000 円 1,000,000 円 

※配当額が１０００円に満たない場合にも配当金を受領します。 
３ 添付書類 
   □新債権者の資格証明書 □債権譲渡通知書写し ☑代位弁済証書写し 
   □ 
４ 振込口座 
   金融機関名：  ●● 銀行  ●●支店   預金種別：  普通・当座 
              金庫         口座番号： 12345678 
  （フリガナ）  ﾏﾙﾏﾙ ﾏﾙﾏﾙ 
   口座名義人： ○  ○  ○  ○ 

事件番号及び破産者名については，

裁判所から送付する破産手続開始

決定通知書をご確認ください。 

作成年月日をご記入ください。 

旧債権者及び新債権者のいず

れについても住所等の記入が

必要です。 
また，いずれについても，代

表者印又は本人印を押捺して

ください。 

名義変更の範囲にチェックを入

れてください。 

① 

② 

③ 

どのような

原因に基づ

いて破産債

権を取得し

たかを明ら

かにしてく

ださい。 

①破産債権の種類ごとに，各項目について記載した上で，各項目の合計額を最下段にご記入ください。 
②名義変更の原因についての疎明資料を必ず添付してください。 
③配当金を受領するための振込口座について，正確に記載してください。 


