
中京福岡県人会入会申込書

平成　　　　　年　　　　　月　　　　　日

貴会の趣旨に賛同し、会員として申し込みます。

　※事務局からの連絡先

　　いずれかに○をつけてください

  〒　　　　　-　　　　　　　　電話（　　　　　　）　　　　　　-

  〒　　　　　-　　　　　　　　電話（　　　　　　）　　　　　　-

同 上 所 在 地

役 職 名

出 身 地

略 歴

紹 介 者

　　　昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月　　　　　日　　　満　　　　　才

ふ り が な

氏 名

生 年 月 日

趣 味

自 宅 住 所

勤 務 先 名

・自 宅 ・勤 務 先


