
 

 

 

 

Ｗｅｂ口振受付サービス 利用停止解除依頼書 

 

株式会社 池田泉州銀行 御中 

 

 

私は、Ｗｅｂ口振受付サービスについて、以下の口座にかかる利用停止状態の解除を依頼します。 
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ＩＢ事務センター  受付店（              ） 

証印 係印 処理日  証印 受付印 照合印 受付日 

        

 

銀行使用欄 
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この用紙に書類をはさんで封筒に入れてください。
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