
年会費の口座振替お申込書

日頃より当会の活動にご理解、ご協力くださいましてありがとうございます。

この度、皆様のご要望にお応えしシーライツ年会費の口座振替を導入いたしました。つきましては、下記のフォーム

に必要事項をご記入・ご捺印の上、キリトリ線以下の部分をご郵送ください。　　　
　　　◆毎年、4月 27 日（休業日の場合は翌営業日）に、ご指定の金融機関より自動引き落としされます。お申込書のご提出日により、振替日
　　　　が変更になる場合がございますのでご注意ください。残高不足等で振替ができなかった場合は、翌月 27 日のお引き落としとなります。
　　　◆信用組合・農協・ネット銀行につきましては、一部お取り扱いができない機関がございますので、ご利用できる金融機関につきましては、
　　　　裏面をご参照ください。
　　　◆通帳には「ＪＣ　シーライツシエン」と印字されます。
　　　◆お預かりした個人情報は、当会の活動にのみ使用し、適切に管理いたします。
　　　　詳しくは、ホームページ（http://www.c-rights.org/about/shishin.html）をご覧ください。

申込書のご返送・お問い合わせ
（特活）国際子ども権利センター   〒110-0015　東京都台東区東上野 1-20-6 丸幸ビル 3F　　TEL/FAX: 03-5817-3980  Email: info@c-rights.org
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－預金口座振替規定－（ゆうちょ銀行は除く）

１.私が支払うべき料金等について貴行に請求書が送付
　されたときには、私に通知する事なく、請求書に記載さ
　れた金額を預金口座から引落しのうえお支払いくださ
　い。なお振替日が変更された場合には、請求書に記載
　された日をもって処理されてもさしつかえありません。
　引落し後の代金領収書の提出の必要はありません。
２.預金の引落しにあたっては、当座勘定規定または預金
　規定にかかわらず、当座小切手の振出または預金払
　戻請求書の提出はいたしませんから、貴行所定の方法
　で処理してください。
３.預金口座の残高が振替日において請求書の金額に満
　たないときは、私に通知することなく、請求書を返却され
　ても、また指定日以降に再度振替られても異議ありません。
４.この預金口座振替契約は、貴行が必要と認めた場合に
　は、私に通知することなく、解除されても異議はありません。
５.上記契約番号につき別番号の追加利用、または変更が
　あっても本書は有効として扱われてもさしつかえありません。
６.この預金口座振替についてかりに紛議が生じても、貴行
　の責による場合を除き、すべて私と株式会社ジャックスと
　の間において解決するものとし、貴行にはご迷惑をかけま
　せん。

※ゆうちょ銀行の自動払込の場合で不備がありました
ら下記宛ご返送ください。

〒243-0489

神奈川県海老名市中央2-9-50　海老名プライムタワー

株式会社ジャックス

東京事務センター　口振グループ　宛

※預金口座振替依頼書・自動払込利用申込書に　
不備がありましたら、下記該当箇所に○印をつけて
至急株式会社ジャックスへご返却ください。

1. 印鑑相違
2. 印鑑不鮮明
3. 預金種目相違
4. 口座番号相違

備考

5. 名義人相違
6. 預金取引なし
7. 支店名相違
9. その他
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検印 受付印印鑑照合

（お願い）

御中

振替日･払込日 毎月27日（休業日の場合はその翌営業日）
（収納会社）株式会社ジャックス

フリガナ

フリガナ

お届け印 振替日・払込日

２７日

お届け印

（ゆうちょ銀行は除く）
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通帳番号（右詰めでご記入ください）通帳記号

銀行コード

預金種目

支店コード

口座番号

１．普通（総合口座）　　　　２．当座

本 店

支 店

出張所

銀行
金庫
組合
農協

預金口座振替依頼書･自動払込利用申込書（　　　　）

（ジャックス利用代金）

ゆうちょ銀行以外の金融機関またはゆうちょ銀行のうちどちらか一つをご指定ください。

収 加

　私は株式会社ジャックスから請求された金額を私名義の下記預金口座から預金口座振替によって
支払うことにしたいので預金口座振替規定を確約のうえ依頼します。（ゆうちょ銀行は除く）

【お支払口座】

1
の

0
払込先口座番号 00170-6-42169

払込先加入者名 株式会社ジャックス

種目コード １６６ 契約種別コード

（休業日の場合翌営業日）

３４

※ゆうちょ銀行をご指定の場合は自動払込み規定が
　適用されます。

■ご注意
●必ず金融機関のお届け印をご捺印ください。
●正確にご押印ください。下図の場合は金融機関で受付されません。

不鮮明 重ね印 はみ出し

（金融機関で受付されない例） お届け印

（ゆうちょ銀行は除く）

■ご記入例

フリガナ

フリガナ

お届け印 振替日

２７日

ゆ
う
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関
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口
座
名
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人

通帳番号（右詰めでご記入ください）通帳記号

銀行コード

預金種目

支店コード

口座番号

１．普通（総合口座）　　　　２．当座

マルマルマル

スズキ　　イチロウ

サンカクサンカク

本 店

支 店

出張所

銀行
金庫
組合
農協

【お支払口座】

1
の

0
払込先口座番号 00170-6-42169

払込先加入者名 株式会社ジャックス

種目コード １６６ 契約種別コード

（休業日の場合翌営業日）

３４

○○○

１２３４

１２３４５６７

３３３ ３３３２２２１１
３３３２２０００

鈴木一郎

１２３

△△

「支店名」は通帳をご覧の上、
　正式名称をご記入ください。

ご記入事項を訂正される場合は、必ず
訂正印(お届け印)をご押印願います。

申込日　　　　年　　月　　日
ジャックス
営業店

〔ジャックス使用欄〕

委託者名

契約番号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　特定非営利活動法人　国際子ども権利センター 　　　　　　ﾌｧｲﾅﾝｽ･ｵﾍ゚ ﾚー ｼｮﾝｾﾝﾀー

3 1 4 1 4 5

申込人の
　お名前

ご住所

年会費

ご記入日　２０　　年　　月　　日

フリガナ 生年月日　昭・平・西暦　　年　　月　　日男
・
女

〒　　　　－ 電話番号　　　－　　　　　　－

正会員
　　□　一般  　10,000 円×＿＿口
　　□ 　学生  　 4,000 円×＿＿口
　　□　子ども    2,000 円×＿＿口

賛助会員
　　□　一般　　　5,000 円×＿＿口
　　□　学生　　　2,000 円×＿＿口
　　□　子ども　　1,000 円×＿＿口
　　□　団体　　  30,000 円×＿＿口

※子ども会員は 18 歳未満、学生会員は大学院生を含む 25 歳未満となります。

シーライツ・年会費 口座振替 申込書

太線の枠内をご記入ください。

C-Rights
シーライツ
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