
申請日 平成  年 　月  日

フリガナ

会社名 

フリガナ

代表者名
(個人の場合は

個人氏名)

フリガナ

フリガナ

代表者住所
 (個人の場合は

個人住所)

フリガナ

設立  年  月 資本金　 　円 従業員数  名 

決算月日  月  日 

支払条件 

支払方法 

□普通
□当座

フリガナ

口座名義

書類御記入者 

備考

●申請日と太枠内にもれなくご記入いただき、メールかFAXにてご返送ください。原本は、初回取引の際にお渡しください。

●請求書の送付先が、タイトル・番組ごとに異なる場合は、別に定める用紙にご記入いただきます。

●訂正は、訂正箇所に二本線を引いて押印願います。

TP

〒150-0001

東京都渋谷区神宮前3-27-15　FLAG 2K 

ご返信先FAX番号 03-6432-9092

新 規 登 録 申 請 書

年商　 　円

取引銀行 

 銀行  支店

主な取引先 

事業内容 

毎月 　日締　 　末日払 

※銀行振込み 　締め後末日払いとなります 　２回目以降の法人のみ

電話番号 

〒

電話番号 

電話番号 

本社所在地
 (登記住所)

請求書送付先
（上記住所と

同じ場合は同上）

企業情報 

〒

FAX番号 

〒

個人印

法人印

口座番号


