
引き落とし先の口座情報をご記入頂き、
銀行届出印のご捺印をお願い致します。
銀行届出印は、
・1枚目のお届け印、捨印
・2枚目のお届け印
の計3か所にご捺印をお願い致します。

1

お名前フルネームの
ご記入をお願い致します。
ご住所は2枚目に
ご記入をお願い致します。

2

※がん保険のお手続きは
　15ページをご確認ください


