
朝日新聞信用組合　御中

私は、朝日新聞信用組合　組合員ダブルパワー預金（賞与型）規定に基づき、下記のとおり、
申込いたします。

※全て自筆でのご記入をお願いいたします（消せるボールペン不可）。

※新規にお申し込みの積立額を下記にご記入ください。

（ご注意）
※この預金の金利は、預入日（継続した場合は継続日）の店頭金利を満期日まで適用いたします。

※７月から積み立てを希望される場合は５月末まで、１月から積み立てを希望される場合は１０月末までに、この申込書

　を提出（各月末必着で郵送）してください。期限を過ぎて提出（郵送）いただきました申し込みは、受付できません。

　また、申込書の提出期限は、お勤め先の企業様により、１カ月早くなる場合がございます。

　詳しくは店舗までお問い合わせください。

※積み立ては、１口１万円から、最大２口までお申し込みいただけます。

※１回に積み立ていただける金額は、賞与から積み立てが可能な金額です。

※この預金は、預入後に積立額を変更することはできません。

※この預金は、通帳、証書を発行しておりません。毎年９月に８月末時点の預入状況を書面で通知いたします。預入状況

　を確認したい方は、店舗までご連絡ください。

※朝日新聞社の方は毎年１月と７月の２２日、朝日新聞社以外の方は毎年１月と７月の２８日に積み立ていたします。

※継続日に残高不足等により積立不能となった場合、自動継続は停止となり、以後の積み立てはできません。

　新たに積立をご希望の際は、申込書をご提出いただきます。

検印者 受付者 受付日
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　積立開始
　時　　期

年 （　　　１月　　　・　　　７月　　　）

2口目

２０＊＊

会社名 朝日新聞社 連絡先(携帯)

0 , 0 0 0

3\1口目 0 0 , 0 0 0

賞与の積立額

円

組合員ﾀﾞﾌﾞﾙﾊﾟﾜｰ預金（賞与　積立型）申込書

申込日 ２０＊＊年  　＊＊月  　＊＊日

おところ

お名前

〒２７０-１４＊＊

　千葉県＊＊市＊＊１－2

　朝日　太郎


