
＜お申込日＞

本申込書は、対象ＪＡ管内の組合員（正・准）のJANISユーザー専用の申込書です。
『JANIS契約情報』に必要事項をご記入の上、対象ＪＡの窓口へご提出ください。
【対象ＪＡ】
　　信州うえだ・木曽・洗馬・あづみ・大北

〒 -

※本申込書でご記入いただいた情報は『アグリ割引』適用条件の確認にのみ使用します。
　 第三者への提供や、その他目的外に利用することはありません。

組合員コード

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

【ＪＡＮＩＳインターネットサービス】　アグリ割引　申込書

ＪＡＮＩＳ契約情報
お客さま番号
（必須） J

 ＪＡ経由　ＪＡＮＩＳ　行

　AJ・TJ・BJ・DJ＋数字６桁

フリガナ
　JANISご契約者様の氏名ご契約者名

（必須）

ご契約代表メールアドレス
（任意）

フリガナ 　JANISからのお知らせメール送付アドレス

＠の前部分
16桁以内

ご契約住所
（必須） 　JANISご契約者様の住所

ご契約電話番号
（必須） 　JANISご契約者様の電話番号

組合員情報（ＪＡ記入欄）

ＪＡ名 　　ＪＡ

　ＪＡ担当者にてご確認のうえ、ご記入ください。

＠
　janis.or.jp

　xxx.janis.or.jp　　など

組合員氏名

担当者印
【確認日】
　　　　　　　年　　　　月　　　　日
【備考等】

確認日・備考　等

ＪＡ確認欄 ＪＡＮＩＳ確認欄

【処理日】
　　　　　　　年　　　　月　　　　日

【確認日】
　　　　　　　年　　　　月　　　　日

担当者

管理者

2021.11_版

印

印

印


