
年会費の支払い方
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2020年(令和2年)4月27日に舅会員の配分金振込口座から2,500円(共助

会費500円を含む)を引き落とし致しますので､口座の残高を2,500円以上

にしておいてください。（2020年1月20日理事会決議事項）

以後､毎年4月25日(4月の配分金支払日に合わせる)に同額を引き落とし致します。
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支払い寿藩変更に伴うお願い

＜全会員さんへ＞

口座から引き落とすための｢口座振替依頼書｣を郵送いたします。

2月20日が事務局への返送期限です｡必ず期限までに必要事項を記入し、

銀行届け出印を押印の上同封の返信用封筒を用いて提出してください。

（ご記入は同封の記入見本をご覧下さい）

会費が､引落しできない方は､5月7日に再度引き落とし致しますので、

口座に残高をご用意下さい。

ご不明な点は事務局まで連絡をお願い致します。
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三⑥君9年度倫瓢元年園蕪までにヤーされる方へ

2020年(令和2年)4月1日以降の会員継続を希望しない方は､3月10日までに事務局まで退

会届を提出して下さい｡退会届は事務所に用意してあります。
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提出が無い場合は、自動的に引落しが行われます。ご注意下さい。

皆様にはご面倒をお掛けしますが､ご協力よろしくお願いいたします。

崖間霊】郡山市ｼﾙﾊｰ人材ｾﾝﾀｰ釧雲4-鯛3-⑧｡O1
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’お客さまへのお願い

本依頼書は銀行窓口へ提出せず、

委託企業(お客さまが料金を支払

う先)へご提出願います。’預金口座振替依頼害

株式会社案邦銀行御中※この欄(太枠内)のみ記入してください
ご記入下さい。
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私は上記の料金等をつぎにより口座振替によって支払うこととしたいので、下記の事項を確認のうえ依頼します。
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1 .私が支払うべき料金等について、貴行に請求があったときは、私に通知することなく請求金額を指定預金
口座から引落としのうえお支払いください。

2．預金の引落としにあたっては、当座勘定規定または普通預金規定にかかわらず、小切手の振出し、または

預金通帳および預金払戻請求書の提出はいたしません。

3．振替日が変更された場合には、その変更された日に引落としてさしつかえありません。

4．預金口座の残高が振替日において請求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
もさしつかえありません。

5． この契約を解約または変更するときは、私から責行および委託企業に書面により届出します。なお、 この

届出がないまま長期間にわたり委託企業から請求がない等相当の事由があるときは、特に申出をしない限

り、貴行はこの契約が終了したものとして取扱って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、貴行の責めによるものを除き、貴行には迷惑をかけま
せん。

7．記入の方法

(1) 処理コード 登録･ ･ ･…口座振替を開始する場合に記入します。

変更･ ･…振替指定口座を変更する場合のみ記入します。

廃止･……口座振替を解約する場合記入します。

（2） 委託企業コード 委託企業において記入します。右づめ余白をO(ゼロ)とします。
（3） 預金者名。契約者名 左づめ余白スペース

（4） 顧客コード．指定口座・振替日・振替開始年月 右づめ余白をO(ゼロ)とします。
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検印 個人情報利用

目的説明済 印鑑照合｜受付印



※詣届印欄(太枠内)に必ず過振塗届郎を押印してください

自動払込利用申込書(⑲。⑩）
※太枠内に､ボールペンではっきりとご記入ください。

通帳記号

(6桁目がある場合は※欄に記入）

通帳番号

(8桁未満の場合は右詰で記入し､その頭部の空欄には｢0｣をご記入ください｡）

契約種別

コード
種目コード
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口座名義人

氏 名 知葉太郎

⑬。(〒963-8024）
郡山市朝日1-29-9住 所
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雪鍛譜蕃筥：薑"’
知葉太郎会員氏名

(024-933-0001）

費
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（コード30)

25日 （再5日）

(土・日・祝日の場合は翌営業日）
払込日 払込金の種別

払込先

加入者名

公益社団法人

郡山市シルバー人材センター
払込先口座番号 O2130-8-22799

※自動払込み規定が適用されます。

この自動払込利用申込書に不備がありましたら、下記該当項目に○をつけ、

【 公益社団法人郡山シルバー人材センター 】まで返送してください。

2． 名義人相違1． 口座番号相違 3． 印鑑相違

4‘ 口座なし 5． その他

【返送先】〒963-8024

福島県郡山市朝日一丁目29番9号

公益社団法人郡山市シルバー人材センター あて

申込者→公益社団法人郡山シルバー人材センター→仙台貯金事務センター


