
記入日：　　　年　　月　　日

氏　　名 (印)

ふりがな

生年月日

性　　別

会 社 名

役職部署

業　　種

会社住所

電話番号

FAX番号 

携帯番号

E-MAIL　

自宅住所

自宅電話

自宅FAX 

家族構成

趣　　味

入会金（10,000円）年会費（20,000円）は、後日請求書を送付いたしますので
例会ご参加時にお支払いいただくか、お振り込みをお願いいたします。

商業界石川県同友会 事務局　山本 寛修
株式会社IBLAB(アイビーラボ)

〒920-0043 金沢市長田1-7-21 越田ビル3F
TEL:076-234-5554／FAX:03-6368-5442

ファックス（03-6368-5442）でも受付いたします

商業界石川県同友会 入会申込書


