
FAXDM 会員サービス お申込書 

この度は㈱ファクストリの FAXDM 会員サービスへのお申込みを頂き、誠にありがとう

ございます。次の必要事項をご記入のうえ、弊社まで FAX を宜しくお願いいたします。 
＜お客様情報＞ 

会社名・屋号  
お
申
込
印 

 

代表者氏名  

ご住所・連絡先 

〒 

（マンション名等） 

TEL  FAX  

MAIL  

※ご記入頂く個人情報は別途締結させて頂く機密保持契約書に則り厳重に管理いたします。 

 
＜お申込み内容＞ 

お申込日 平成  年  月  日 

右側のチェック欄に○印を入れてください。 
お申込みのサービス チェック欄 

FAXDM 会員サービス（６ヶ月更新）  

※１ 月額費用はサービス開始月から発生いたします。初回はサービス開始前のご入金をお願いします。

※２ 翌月以降は、当月分を当月末日払いにてご請求させていただきます。 

※２ 契約期間は６ヶ月毎となります。 

※３ 契約期間終了１ヶ月前までに解約の申し出がない場合は、自動的に契約更新（６ヶ月）いたします。 

※４ 会員サービスは、１カ月前の申し出による途中解約が可能です。 

※５ 契約金の一括払いの場合、割引サービスが適用されます。 

割引サービス チェック欄 

一括払い 
・６カ月分を一括払いの場合  ５％割引  
・１年分を一括払いの場合  １０％割引  

※毎月払いをされる場合は、チェック欄は白紙にしておいてください。 

 
＜ご郵送先・FAX 送信先のご案内＞ 
株式会社ファクストリ 
〒600-8266 京都市下京区大宮通木津屋橋上る上之町 417-1 ナカキンズフラット４F 
FAX 送信先：075-343-3304  

 


