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定形封筒に宛名用紙を貼り付ける場合

封筒を組み立てる場合

❶ このページ（　　　　）をプリントしてください。
❷ 定形封筒をご用意ください。
❸ このページ（　　　　）の「A宛名」を切り取って「ご住所」「お名前」をご記入ください。
❹ 封筒の表面に「A宛名」をのりでしっかりと貼り付けてください。
❺ 必要書類を入れて封をしてください。
❻ そのままポストに投函してください。（切手不要）

お手持ちの定形封筒

切り取ってお手持ちの定形封筒に
しっかりと貼り付けてください。

宛名 この線に沿って切り取ってください✄

この線に沿って切り取ってください✄

❶ 次ページ（　　　　）をプリントしてください。
❷ 次ページ（　　　　）の「B封筒」を切り取って「ご住所」「お名前」をご記入ください。
❸ 案内に沿ってのりでしっかり貼り付けて「B封筒」を組み立ててください。
❹ 必要書類を入れて封をしてください。
❺ そのままポストに投函してください。（切手不要）

A4 用紙に実際の原稿サイズでプリントしてください

ご注意ください
・
・
・

「A宛名」がはがれた場合や、定形外封筒を使用した場合など、郵便物とみなされない場合がありますのでご注意ください。
「B封筒」はのり付けをしっかりと行ってください。のりがはがれると中の書類などが紛失する恐れがあります。
お使いいただく用紙の厚みなどによっては封入物の情報が透けて見える場合がありますので、記載面は内側に折るなど、ご使用の際はご注意ください。
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封筒はすべて貼り合わせましたか？
書類の入れ忘れはありませんか？
記入漏れ、捺印漏れはありませんか？

お送りいただく前に再度ご確認ください
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