
 

 

令和     年     月     日 

 

 

入   会   申   込   書 
 

 

公益社団法人松江法人会女性部会長 殿 
 

ふりがな  

㊞ 氏   名 
   

生 年 月 日 昭和    年    月    日 血 液 型    型 

会  社  名 
 

役 職 名 
 

会社所在地 

〒   －    

 

TEL（    ）   － FAX（    ）    － 

代 表 者 名 
 

営 業 内 容 

資  本  金 
 

従 業 員 数 
 

設立年月日    年   月   日 

自 宅 住 所 

〒   －    

TEL （    ）   － 趣 味 
 

 

年会費（3,000円）を添えてご提出下さい。 
 

 

 

 


