
 
継続型寄付ハンド in ハンド 申込書 

預金口座振替依頼書・自動払込利用申込書（○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と 

したいので、預金口座振替規定を確約のうえ依頼します。 

振替日・払込日：27 日（休業日の場合はその翌営業日） 

委託者名 特定非営利活動法人ジェン 
ジャックス

営業所 
FOC314 

契約番号 3 1 4 7 1 1              

太線の枠内をご記入ください。    ご記入日 20   年    月    日 

(

口
座
名
義
人)

お
名
前 

フリガナ                        
男 

・ 

女 

生年月日      年     月     日 

E-Mail 

ご
住
所 

〒                                                     電話番号                     

ＪＥＮを知ったきっかけ： 

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

ゆ
う
ち
ょ
銀
行
以
外
の

金
融
機
関 

フリガナ                          
お届け印 

（捨印欄にも 
ご捺印ください） 

  
 
 
 

ゆうちょ銀行は除く 

 
銀行 

信用金庫 

信用組合 

農協 

  
本店 

支店 
出張所 

預金種目 口座番号（右詰めでご記入ください） 銀行コード 支店コード 

１.普通・総合 ２.当座 
              

 

ゆ
う
ち
ょ
銀
行 

種目コード 
契約種別

コード 
通帳記号 通帳番号（右詰めでご記入ください） 

お
届
け
印 

 

１ ６ ６ ３ ４ １    ０ 
の         

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 

※サイン取引の場合は、サインをお届け印欄にご記入ください。 

ご希望される□にチェックをつけ、＿＿＿＿＿に毎月のご支援金額（2,000 円以上）をご記入の上、 

口座振替の回数に〇をつけてください。 

継続型寄付「ＪＥＮハンド inハンド プログラム」 

□スクールサポート   月額＿＿＿＿＿＿＿円  ３ ・ ６ ・ １２ ヵ月毎 

□女性自立支援  月額＿＿＿＿＿＿＿円  ３ ・ ６ ・ １２ ヵ月毎 

 
預金口座振替規定（ゆうちょ銀行以外の金融機関ご利用の場合） 

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、私に通知すること

なく、請求書に記載された金額を預金口座から引き落としの上お支払いください。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。引き落と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．下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、貴行の貢によるものを除き、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。    

 （ゆうちょ銀行をご指定の場合は自動払込み規定が適用されます） 

※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、 

該当箇所に○印をつけて株式会社ジャックスへご返送ください。 

１印鑑相違      ４口座番号相違     ７支店名相違 

２印鑑不鮮明     ５名義人相違      ８ 

３預金種目相違    ６預金取引なし     ９その他 

※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 

                             取扱店日附印 

検印 印鑑照合 受付印 

   

捨印 

 



〒162-0824 

 

東京都新宿区揚場町 2-16 第二東文堂ビル 7階 

ジェン行         口座振替申込書在中 

 

 

↑ 上記ラベルを封筒に貼り、お使い下さい。 

 

 

ハンド IN ハンドお申し込みにあたって 

 

・ 振替回数、月について 

口座振替（引き落とし）月は、3 月、6月、9 月、12 月となっております。 

3 ヶ月毎 （年 4回）、6 ヶ月毎 （年 2 回）、12 か月毎 （年 1回）のお振替回数をお選び下さい。 

 

・ プログラムについて 

スクールサポートプログラム、女性自立支援プログラムの 2種類の中から、 

ご支援いただける対象をお選び下さい。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


