
太枠内のお客様情報、口座情報にご記入いただき、最下部のご署名欄へ署名と押印をお願い致します。

本申込書、ご本人様の身分証コピー、買取申込みの品物をご同封下さい。

■身分証につきましては以下のいずれかをコピーしてご同封下さい。 

※18歳未満の方は「ご本人様の身分証」と「保護者様の身分証」それぞれのコピーが必要となります。

・運転免許証(両面)　　・健康保険証・国民健康保険または船員保険等の被保険者証(氏名・生年月日・住所記載部分)　

・年金手帳(氏名・生年月日・住所記載部分)　　・パスポート(顔写真・氏名・生年月日記載部分)　　

・在留カード／外国人登録(済)証明書(両面)　　・特別永住者証明書(両面) 

テクニカルカメラサービスの宅配買取を申し込みます。

平成　　年　　月　　日

ご署名　　　　　　　　　　　       ㊞

　

金融機関名
　　　　銀行

信金
その他（　　　）

口座種類  普通 ・当座 ・その他（　　）

住所
（〒　　　-　　　　）

電話番号 メールアドレス

ご希望連絡方法

電話希望時間帯

お振込み口座情報

お客様情報
フリガナ

生年月日 　　   年　  月　  日（　　歳）
氏名

口座名義人（カタカナ）

支店名
本店

支店
口座番号

口座名義人（カタカナ）

ゆうちょ口座への振込をご希望の方は以下の情報の記入をお願い致します

記号 番号

宅配買取申込書

ご不明な点がございましたら、お気軽にご連絡下さい。

〒819-0052 福岡県福岡市西区下山門

テクニカルカメラサービス

TEL:080-2753-8683

Mail:info@camera-kaitori.jp

古物商許可番号：福岡県公安委員会許可 第901081810031号

メール 電話

午前中 15～18時 18～20時12～15時


