
加　入　申　込　書 会費支払申込書

ふりがな 【業種】 スナック　　バー

店　名 クラブ　　居酒屋　　焼鳥屋

営業所 私は、組合費の支払いを、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。

所在地 私は、私とクレジットカード会社との間で定める規定に従って、支払います。

店舗面積 従業員数 名 　　　　　お申込み日　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

許可種別
・飲食店

・喫茶店 フリガナ

創業 年　 月 日 開業 カード

経営社名 生年月日

法人名及
ご住所

代表社名

自宅住所 ・電話

有効期限

会員への情報連絡の為 - - -

北海道社交飲食生活衛生同業組合の設立趣旨に同意し加入致します。

平成　   　年　 　 月　    日 店舗名

支部名 支部長 所在地

本部名      札幌地区本部 本部長

北海道社交飲食生活衛生同業組合　殿

北海道社交飲食生活衛生同業組合　御中　(甲)

クレジットカード会社　御中　　　　　　　　　　　(乙)

その他 (                     )

〒　　　　　-　　　　

(                             ビル内)

TEL  市外局番 (               )              - 

(坪)

保険所(有・無) 警察署(有・無)

申
込
者(

丙)

会員名(自署)

S   　   .    　   . 〒　　　　　　-　　　　

　　(　　　　　　　才)

〒　　　　　-　　　　 電話 　　　　　　　-　　　　　　　-

(法人は事務所
所在地) 右のマークの

有るカードがご
利用いただけ
ます

　　　　/

TEL  市外局番 (               )              - 

必記携帯メールアドレス :

〒　　　　　-　　　　

電話 　　　　　　　-　　　　　　　-

印

印

印

印



クレジットカード支払申込書規約 すすきの社交料飲組合　クレジットカード加盟契約について

　北海道社交飲食生活衛生同業組合の傘下である、すすきの社交料飲組合の組合

　　こととします。

　　なおこの売上票には、丙の署名を省略することとします。

　　方法または予め定められた方法により支払うものとします。 　すすきの社交料飲組合の組合員であることを条件とする。

尚、組合員を除名、脱退した場合には、クレジットカード会社との包括契約による

加盟店契約も同時に失効することとなる。

　 支払いを、支払い方法の変更または解約するものとします。

　北海道社交飲食生活衛生同業組合との包括契約を締結したクレジットカード

　 支払うものとします。 会社とは、所定手続きを行うものとし、契約を締結したそれぞれのクレジットカ

　 中止の場合は、その旨を甲に申し出ることとします。 ード会社の規約に則りカード取引を開始するものとする。

　  こととします。

　組合員指定の口座に、各契約カード会社の規約により精算するものとする。

　組合員がクレジットカードでの会費支払いを希望する場合には、

別紙申込書に記入・捺印の上、申込むことができる。

1．甲は、毎月月末までの組合費を各クレジット会社の規定に従い売上票を作成する

員に対し、組合員の経済的向上を図る目的のために、クレジットカード(以下「カード」

という)の信用販売加盟契約の包括契約による利益を提供するものとする。

2．丙は上記の売上票により、予め丙が届け出た金融機関の預金口座から口座振替の (加入資格)

3．丙は退会、および会員資格を喪失した場合、甲と協議のうえ本制度に基づく会費

(加入手続き)

4．丙から本制度の解約の申し出がない場合、毎月継続のうえ前項の支払い方法により

5．本規約に定めのない事項については、乙所定の会員規約に従うものとします。 (CAT端末)

　組合員が店舗においてCAT端末の設置を希望した場合、無償で貸与すること

6．甲および乙は、本契約により収集した個人情報を当該利用目的以外に使用しない ができる。尚、組合員を除名、脱退した場合には、CAT端末を返却するものとする。

(精算)

7．法人会員の場合はカード会員名欄に法人名と代表者名をご記入ください。

(組合費の徴収)
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