
京セラコミュニケーションシステム株式会社　御中

※太枠内を漏れなくご記入下さい。

Ｇ 記 入 不 要

Ｔ

S

Ｈ

〒 フリガナ

都 道

府 県

※カード利用における規約・規定に関しましては「クレジットカード規約・規定」に準じます。

※ご利用カードの種類によっては受付できない場合があります。

以下、取次店記入欄

※下記青色の文字部分はご記入必須事項となります!!

　私はソフトテニステレフォンのau携帯電話料金を、
下記のクレジットカードを利用して決済することを申し込みます。

申込日 ２ ０ 1 1 年 0 2 月 0 5 日
取引先コード

KCCSお客様番号 記 入 1.新規　　2．変更　　3．解約

申
込
者

フリガナ ニチレン　タロウ 性別 生年月日

氏名 日連　太郎

不 要

男（０） 年 月 日

5 0 0 1 0 1女（１）

ご住所

113-0021 ブンキョウクホンコマゴメ

東京 文京区本駒込1-1-1　

　　　　　ニチレン 電話番号

日連マンション101
（　03　）　1234　－　5678

所属

支部名 団体名

東京都 　　　日連クラブ

カード会社

5 6 73 4

カード名義 　　　TARO　NICHIREN

カード番号 1 2 8 －

3 年
登録する携帯電話番号（日本連盟で記入）

　０８０ - ５９５４ -

－ 3

カード承認番号 承認日

4 5 6

カード有効期限 0 1 月 ２ ０ 1

9 0 1 2－

事業所コード 営業Gコード 担当者コード 担当者名

1 3 Ｇ Ｔ Ｎ 2

ＧＮ使用欄 ＧＮ使用欄 ＧＮ使用欄 ＧＮ使用欄 依頼元責任者 依頼元担当者

2 3 1 6 1 石崎

京
セ
ラ

フリガナは必ず記入し
て下さい。

フリガナは必ず記入して
下さい。

VISA・JCB・DC／マスターカード
以外はご利用出来ません。

VISA JCB DC／マスター

ソフトテニステレフォン専用

フリガナは必ず記入し
て下さい。

必ず申込者と同一名義のカード
にてお申込下さい。
申込者とカード名義が異なる場
合は受付ができません。


