
令和  年  月  日  

茨城県庁生活協同組合   殿  

 

組合員証の無効について  

 

    年  月  日頃 組合員証を [ 紛失 ・ 盗難 ]いたしましたので、下記の

とおり無効とされるよう届出いたします。  

 

記  

 

  ★ 所 属 名                  

 

  ★ 氏   名                  

 

  ★ 組合員コード（職員コード） 

 

１ 内容  ※ 該当箇所のみご記入ください。  

（１）カード種別  （ 該当するカードを○で囲んでください）  

   １ ＪＣＢ提携組合員証   ・   ２ 提携なし組合員証  

（２）カード名義人   

フリガナ  

氏  名  

（３）自宅住所・電話番号  

〒    －  

 

                    ＴＥＬ    （   ）    

（４）カード有効期限 西暦    年   月   ※ JCB 提携組合員証のみ  

（５）紛失・盗難の区分 [ 紛失 ・ 盗難 ] （○で囲んでください）  

（６）警察への届出  [ 有 ・ 無 ] （          署）  

（７）事故場所  

（８）㈱ｼﾞｪｰｼｰﾋﾞｰへの連絡 [ 済 ] （○で囲んでください）※JCB 提携組合員証のみ  

JCB 紛失盗難受付デスク 0120-794-082 24 時間 年中無休 [必ず連絡してください ] 

 

生協受付日  

 

※ 上記の内容は、組合員管理・紛失・盗難手続きに使用いたします。  

      

印  

脱 退  


