
レンタルボックス お申込み用紙 
 

久里浜コミニテイースポット「やすらぎ」 

 

 
只今、「レンタルボックス」出店者募集中です。 
 

【あなたの趣味をお披露目しませんか？】 
 

「一生懸命作った自分の作品を見て欲しい」 
「買ってくれる方がいれば、もっと嬉しい」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

お申込み日 

                                     

出店希望日・期間 

                                    

フリガナ 

出店者名 

                                     

取扱品名（できるだけ詳しくお願いします） 

 

 

                                     

ご住所 〶    

                                               

電話番号 

携帯番号                                     

特記事項： 

 

 

お問合せ・久里浜商店会事務所 平日 10:00~16：00 電話 834-5488    



 

 

 

レンタルボックス出店者各位 

久里浜コミニテイスポット 「やすらぎ」 

管理委員会 

この度はご出店お申込みありがとうございました。 

このスポットを活用して、みなさんのご趣味を多くの方々にお披露目しましょう。商店会

としましてはその一役を担うつもりで設営をしております。 

 

事務手続きのお知らせです。 

レンタル料の振込み先 

        ｸﾘﾊﾏｼｮｳﾃﾝｶｲｷｮｳﾄﾞｳｸﾐｱｲ ﾀﾞｲﾋｮｳﾘｼﾞ ﾓﾘｼﾀ ﾓﾘﾋｻ 

（振込み先口座）久里浜商店会協同組合 代表理事 森下 守久 

   湘南信用金庫（1282）久里浜支店（005） 普通 0611958   

なお、お振込手数料はご負担願います。 

そして、あなた様の売上入金の口座番号をお知らせ願います。 

できますれば湘南信用金庫の金融機関の口座をご指定いただきたくお願い申し上げます。 

なお、他の金融機関の場合、振込手数料は差し引かせていただきます。 

 

 

郵送先 〒239-0831 横須賀市久里浜４－８－１５-４F   久里浜商店会協同組合                                                            

 

  下記をご記入の上、封書で郵送してください。                       

 

口座番号記入書 

 

記入日  年  月  日 

ﾌﾘｶﾞﾅ 

口座名義人                出店番号 

                                    

湘南信用金庫        支店 普通                  

その他金融機関 

                               

 

 

あなたの出店番号は 

 

 

一か月出店料 ￥ 


