
Applica on for Registra on on Japan Remit Finance.
海外送金登録用紙・告知書・本人確認記録

資金移動業者「関東財務局長第00024号」
Registra n Number: No. 00024 Director General of Kanto Local Financial Bureau

APPLICANT INFORMATION ( FOR INDIVIDUAL CLIENT)
NAME
名前

To: Japan Remit Finance Co., Ltd. 株式会社ジャパン レミット ファイナンス 御中
Please ck here if you agree with the statements below. 下記告知にご同意いただける場合は、チェックをお願いいたします。

I have thoroughly understood the content of this form provided and explained by your company. I have also understood and agreed to the User‘s Contract of Japan Remit Finance Co., Ltd. and 
Personal Informa on Protec on Policy. Subject to above condi ons, I hereby apply for foreign exchange remi ance and request you to implement my remi ance immediately.
According to Japanese laws enforcing rela ng to foreign remi ance, I hereby no fy you of the following informa on. In addi on, I declare that I am not a member of an -social forces, and not 
processing this money remi ance to perpetuate any fraudulent ac vi es. It is also understood that no service shall be rendered by Japan Remit Finance Co., Ltd. to anything related to Iran and 
North Korea. If anyone in this applica on is related to Poli cally Exposed Persons, I hereby declare such in advance.
私は下記に記した受取人宛ての海外送金について、御社から受領した「利用規約」の条件に基づいて貴社と契約を結びたく申し込みを致します。送金資金を受け取り次第、直ちに送金の手続き
を行うようお願い致します。また、本書面をもって、日本の法律に基づく適正な課税を確保するための国外送金等に係る調書の提出等に関する法律・第三条の規定により、下記内容を告知します。
さらに、私は、反社会的勢力の構成員でもなく、本件送金を不正目的で行うものではありません。また北朝鮮、イランに関わる送金には一切関与しておりません。私もしくは受取人、またはその両
方が重要な公人である場合には事前申告いたします。

DATE OF BIRTH
生年月日

DD/MM/YYYY

E-MAIL ADDRESS
Eメールアドレス

Ｖ

DATE OF SIGNATURE

PURPOSE OF REMIT
送金目的

Living Expense/
家族送金

Own Asset Transfer/
自己資産移転

Other/
その他(Specify)

OCCUPATION
職業 YOUR SIGNATURE

ご署名Cri al Ma ers regarding Informa on on JP Remit
JP Remit is not foreign exchange transac ons carried out by banks
a) JP Remit does not accept deposit, savings and e deposits.
b) JP Remit is not subject to the payment of insurance s pulated in Ar cle 53 of the Deposit Insurance Law 

(1971: Law No. 34), and in Ar cle 55 of Agriculture and Fishery Coopera on Insurance Act (1973: Law No. 53)
c) JRF adequately lodges the depository funds in accordance with Ar cle 43 of the Act on Se lement(2009: Law No. 59). 
d) Based upon the Act on Se lement, the User of JP Remit shall be protected with this official depository system. 
e) The transac on amount shall not exceed any amount greater than JPY 1,000,000 (one million Japanese Yen) per one money transfer request.

説明および情報提供すべき事項
JPレミットは、銀行等が行う為替取引ではありません。
・JPレミットは、預金若しくは貯金又は定期積金等を受け入れるものではありません。
・JPレミットは、預金保険法（昭和46 年法律第34 号）第53 条又は農水産業協同組合貯金保険法（昭和48 年法律第53 号）第55 条に規定する保険金の支払の対象とはません。
・当社は、資金決済に関する法律（平成21 年法律第59 号。以下「資金決済法」といいます。）第43 条の規定に基づき、履行保証金の供託をしております。
・JPレミットで取り扱う為替取引の額の上限（１為替取引額）は、100 万円です。

Male/男性 Female/女性
GENDER

性別

DD/MM/YYYY

JPREMIT
AGENT NAME:

ADDRESS
住所

TEL/Celluar PHONE NO.
携帯電話番号

RECEIVER INFORMATION  (PRIMARY)

SOURCE OF FUNDS
送金資金源

Salary/給与 Accumulated Salary/貯蓄 Other/その他(Specify)

Trade/貿易

Name of Goods/商品名
Origin/
原産地
Port/船積地

〒

NAME OF JRF OPERATOR:

YOUR ID No.
在留カード・登録証番号

Name of Company / 会社名

Poli ally Exposed 
Person

重要な公人

Yes No

RECEIVER’S NAME
受取人名

COUNTRY
国名

TELEPHONE NO.
電話番号

BANK ACCOUNT/銀行送金
TYPE OF RECEIPT

受取方法 CASH PAYMENT/現金引き出し

BANK NAME
銀行名

BRANCH NAME
支店名

ACCOUNT NO.
口座番号

ADDRESS
住所

RELATIONSHIP
送金人との関係

BRANCH CODE
支店コード

Poli ally Exposed 
Person

重要な公人

Yes No

Selec on of Cards
カード選択

JRF Pay JRF Remit JP Card SMBC Card

My Number
マイナンバー


