
※ご契約成立後に「口座振替依頼書」を郵送　お客様で銀行届出印押印の上ご返送ください。

セディナ運転免許クレジットの手数料率について

通常手数料 実質年率12.8％ カード申込み 実質年率10.8％

セディナ運転免許クレジットのメリット

☆高校3年生から申込みＯＫ！　しかも保証人不要！

☆お申し込み時に口座や印鑑、親権者様の署名は不要！

※満18歳の6カ月前から受付可能　親権者様への同意確認のお電話をさせていただきます。

不要
※学生・専業主婦（夫）でアルバイト収入がない場合は、仕送り収入・世帯主の収入をお聞かせいただきます。

-
不要
不要
不要
不要
-

申込可否 親権者確認
要
要
要
要

○
○

○
○
○
○
×
○

×（親権者代理申込）

○
○

職業あり（パート・アルバイト含む）
職業なし
専業主婦（夫）
専門学校
大学生
職業あり（パート・アルバイト含む）
職業なし
専業主婦（夫）

高校生３年生（18歳の6か月前から）
職業区分

専門学校
大学生



私は「お申込みの内容」および「個人情
報の取扱いに関する同意条項」を確認
のうえ本契約を申込みます。

Cedyna運転免許クレジット申込書

12 帰省先ご住所

フリガナ 市外局番からご記入ください。

　　　　　　　－　　　　　　　　－
親権者
情　報 お名前 続柄 ご連絡先

電話番号
未成年の方で親権者の方が
上記世帯主と相違する場合は
ご記入ください。

加盟店コード

契 約 番 号

販売店コード

2
□自宅
□勤務先

請求書
送付先

お

申

込

者

お
勤
め
先
情
報　
（
職
業
等
）

※

学
生
の
方
は「
学
校
名・学
部
／
学
科
名・学
年
」を
ご
記
入
く
だ
さ
い

世帯主について　※世帯主様（ご両親・親権者など、ご自身のご家庭を支えている方）の内容をご記入ください

年金について「年金受給」され
ている方はご記入ください

3
フリガナ

6

7 8

9

14

15

16

13

10 11

フリガナ〒

－

（　　　　　） 　　　－　　　　  －

姓
お
名
前

4 性
別

1.男
2.女

有り　無し

□1.自営　  □2.会社員　  □3.公務員　  □4.パート・アルバイト　  □5.派遣社員　  □6.学生　  □7.専業主婦（夫）　  □8.年金

□本人

□本人以外

□1.国民年金　□2.厚生年金　□3.共済年金　□4.その他（　　　　　　　　　）

お客様がお申込みになる販売店（教習に関するお問い合わせ先）

※未成年の方は親権者の同意が必要です。
　受付後に同意の意思確認をさせていただきます。

教習所名

住　　所

電話番号

ご希望が無い場合、本サービスはご利用いただけなく
なりますのでご注意ください。
ご希望に添えない場合もございます。

これらの番号を指定された場合は、弊社にて別の番号を
設定し、通知させていただく場合もございます。

カード不正使用防止のため、暗証番号は、生年月日、
自宅電話番号、0000、9999以外の番号としてください。

1.有り　9.無し年 人 人

1.本人所有
4.公営住宅
8.アパート

2.家族所有
6.賃貸マンション
9.寮

3.社宅（官舎）
7.借家
0.住込・間借

●同じ場合は　　　を囲んでください。

4.平成
3.昭和

1.店舗販売

TEL
（　　　　　 －　　　　　 －　　　　　 ）

　　　 年　　 月 　　日
5

生
年
月
日

販売方法

ご
住
所

電
話
住宅ローン又は
家賃支払の有無
（配偶者含む）

勤務形態

世
帯
主

年金種類

17 □ 1回　 □ 3回　 □ 6回　 □10回　 □12回　 □15回　 □18回
□20回　 □24回　 □30回　 □36回　 □48回　 □60回

□カード不要　実質年率　１２.８ %
□カード申込　実質年率　１０.８ %
□カード申込　実質年率　　　. 　%

希望支払
回数（選択）年　　　月初　　回

支払年月

分 割 払
手数料率

26 日毎月の
支払日

お勤め先
（学校名）

所属部署
（学部／学科名）

役職
（学年）

居住
年数

子供
人数

他家族人数配偶者（有無）
同一生計（別居家族含む）の家族状況

携
帯

居
住

業
種

住　

所

アルバイト情報

電話番号

勤続年数 税込年収

年間受給額

担当者氏名
姓 名

職
種

従
業
員
数

名

〒

－

フリガナ

フリガナ

アルバイト先名称 ： アルバイト先年収 :　　　　　　万円

フリガナ

　　　　　－　　　　　－　　　　　内線（　　　　　）

年 万円

万円

万円

世
帯
主
氏
名

お申込者との関係 お申込者
との

居住状況
携　帯 　　　　　　　－　　　　　　　－

世 帯 主
税込年収

世 帯 主 の
クレジットの
月当の支払額

フリガナ

万円
□1.同居
□9.別居

円

日 ヶ月月

□無
□有

有に□をつけた方は運転免許証または運転経歴証明書の番号をご記入ください。

ご指定のない場合は一括払いとさせていただきます。有 第 号

借入残高　　　　万円
借入件数　　　　件

年　　　月　　　日

平成

1 17※ ～ まで番号順にご記入ください。

売買契約締結年月日
クレジット契約申込年月日

〒460-8670 愛知県名古屋市中区丸の内三丁目23番20号

お客様がクレジットのお申込みをされる会社名

同上
同上

14 14 15 15 15 16
□成人（お勤めの方）

ご記入ください ご記入ください ※世帯主様の内容をご記入ください
ご記入ください

※学生・お勤めの方は　  もご記入ください
ご記入ください ご記入ください

□成人（学生の方） □成人（お勤めされていない方）　※専業主婦（夫）の方も含む □未成年（学生の方も含む） □年金受給されている方
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セディナCF・Visaカード入会申込書株式会社セディナ 御中
私は「カード会員規約」および「個人情報の取扱いに関する同意条項」（各特約含む）を確認のうえ本契約を申込みます。
あわせて、上記申告内容を本申込情報に利用することに同意します。
＊ご記入が無い場合はカード申込みのご意思がないものとさせていただきます

事業目的でない場合は、生計費にチェック。 ※複数選択可
ショッピング　□生計費　□事業費／キャッシング　□生計費　□事業費カード入会目的

運転免許証等

ご　署　名
（カード申込みのご確認）

暗証
番号

他社
借入
海外利用
支払
コース

※必ずチェックください。

●セディナCF・Visaカードのお支払日は、毎月6日となります。

の
お
申
込
み

セ
デ
ィ
ナ
C
F・V
i
s
a
カ
ー
ド

キャッシングサービス
ご希望利用可能枠

申込まない

申込む

教 習 料 金

取 得 免 許

入校予定日 教習期間

□普通　　□自動二輪
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　）

1

Ａ リボルビング払い Ｂ 一括払い

申込む
申込まない

無

ご指定のない場合は申込まない
とさせていただきます。

セディナＥＴＣカードを

提携先コード

ETC募集経路募集経路 該当する 間柄（　　　　　　　　　）
国名（　　　　　　　　　　 ）　　（　　）

お客様が外国政府等において重要な地位を占める方
およびその家族等に該当する場合はチェック□して、
具体的内容をご記入ください。

1 本人 2 家族
職業
ア～ノ

外国PEPs申告欄
※詳細は①お客様控2/6参照

0 0 0 5 5 2

0 1 21 2

「カードキャッシングご利用時及びお支払い時の書面」の交付について
貸金業法に基づき、カードキャッシングご利用時及びお支払い時に都度お送りする
書面に代えて、一定期間の取引状況を記載した書面を交付すること、貸付け及び弁
済の際に記載事項を簡略化した書面を交付することについてあらかじめ承諾する
ものとします。

□50万円　　□30万円　　□10万円
・下記ご希望金額からお選びください。・海外ご利用時は現地通貨引き出しが可能です。

（　　  　　 ）ご本人を
含まない

01:農　業
02:林　業
03:漁　業

07:電気・ガス
08:情報・通信
09:流　　　通

10:金融・保険
11:不 動 産 業
12:サービス業

04:鉱　業
05:建設業
06:製造業

13:運　　輸
14:飲　　食
15:教育機関

16:医療機関
18:公 務 員

10:経営・自営
20:事務
30:小売・飲食・サービス

40:現場・工場等
50:派遣
60:営業

70:運転
80:教育・医師・看護

1.10人未満
2.10人以上
3.50人以上

4.100人以上
5.500人以上

□1.配偶者　□2.子
□3.親　　　□4.兄弟姉妹
□5.祖父母　□9.その他

①
お
客
様
控
5
／
6

記入例

※　～　迄番号順にご記入ください。1 17

※0人の場合は0と
ご記入ください。

■子供人数・
　他家族人数

※帰省先ご住所をご
記入ください。

■学生・未成年
　の方でお一人
　暮らしの方

※学校名、学部/学
科名、学年をご記
入ください。

■学生の方

※お勤めの方で、そ
の他収入のある場
合は、合算してご記
入ください。
※年金の方で、その
他収入がある場合
は、合算してご記入
ください。
※学生の方で、収入
（アルバイト・仕送り
等）のある方はご記
入ください。

■総収入を
　ご記入ください。

※未成年の方は親
権者の同意が必
要です。

■学生、専業主婦
　（夫）の方は
　ご記入ください。

■お勤めの方

※お申込者様の収
入よりお支払い
の場合は有り、そ
れ以外は無しをお
選びください。

■カード申込みを
　される方は「申
　込む」にチェッ
　クのうえご記入
　ください。

※パート等収入のあ
る方は　のお勤
め先の内容もご
記入ください。

※ご署名、暗証番号、
カード入会目的、
他社借入は必須、
他はご希望・該当
ある方はご記入く
ださい。

■年金受給され
　ている方は
　ご記入ください。

※初回支払年月は
申込月の翌月か
ら6ヶ月以内で自
由に選べます。

■ご希望の初回
　支払年月と
　回数をご記入
　ください。
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※お勤め先名称、所
属部署、役職、住
所、電話、勤続年数
をご記入ください。

■アルバイト収入
　のある方
※アルバイト先名
称、アルバイト先
年収をご記入くだ
さい。

①～⑫　お申込者情報
⑬～⑭　お勤め先（学校）情報
⑮　世帯主情報
⑯　年金情報
⑰　支払方法情報

中央

中央花子

中央 太郎

山田 二郎
○○自動車学校

○○大学 1年

500

X X X X

3
080 1111 XXXX

○学部○学科

東京都新宿区西新宿 Xー Xー X

チュウオウ

マルマルダイガク

チュウオウ　タロウ

マルガクブ　マルガッカ

トウキョウト　シンジュクク　ニシシンジュク

ハナコ

花子

29

2017 5
2 5 0 0 0 0

4 1 2

11

03
18
090 22223333 XXXX XXXX

11 11

4

0 3

1 6 0
X X X X

1

この度は、株式会社セディナのクレジットにお申込みいただき誠にありがとうございます。
下記のご記入方法に従いご記入漏れがございませんようよろしくお願い致します。

東京都港区港南 Xー Xー X
03 ー 6714 ー XXXX

C M Y K


