
様式３                                  組合員№       

 

ETC ｺｰﾎﾟﾚｰﾄｶｰﾄﾞ 返却届 

 

経営サービス協同組合 行 

ご住所 

お名前 

電話 （     ）     － 

FAX （     ）     － 

 

返却カードは金色の IC チップに切り込みを入れ、使用できない状態にしてお送りください。 

≪カード送付先≫  〒642-0032 和歌山県海南市名高 502-3  TEL 073-483-7874 

返却日         年      月      日 

カード番号 

 カード番号（16 ｹﾀ） 車両番号 返却理由 

1 115798-0636-     -   

2 115798-0636-     -   

3 115798-0636-     -   

4 115798-0636-     -   

5 115798-0636-     -   

6 115798-0636-     -   

7 115798-0636-     -   

8 115798-0636-     -   

9 115798-0636-     -   

10 115798-0636-     -   

合計    枚 

再発行申込 

の場合 

・返却理由：「破損再発行」と記入してください 

・NEXCO からの仮カード貸出： 希望する ・ 希望しない 

 ＊仮カードの貸出には 1 週間程度かかります 

 ＊仮カード使用分はカード割引の対象となり、カードが再発行されるまで使用

できます。 

 


