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公益社団法人福島法人会 入会申込書 

公益社団法人福島法人会殿 

入 会 日  平成   年   月   日 入会の上は、貴法人の定款及び諸規程を遵守し、総会及び理事会の決定に従います。 

法人登録

住  所 

〒 
連絡先 

（送付先） 

（送付先が異なる場合のみお書き下さい） 

〒 

フリガナ  設立年月日      年   月   日 

法 人 名 
 

資本金              円 

代表者名 
肩書        氏名 

決算月              月 

電話番号  業  種  

FAX 番号  紹介者名  

E-mail ｱﾄﾞﾚｽ  ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞｱﾄﾞﾚｽ http:// 

 ホームページ・広報紙等に情報を公開する事に     □同意する     □同意しない 

 自社ＰＲ（３０文字以内で記入） 

 

 
 
 

 

 

事務局使用欄 

整理番号  

  

当会は、会員企業に係る「個人情報」を、研修会・諸会議等の開催通知、機関誌等の送付、並びに福利厚生
制度のご案内など、本会の事業活動のために利用し、それ以外の目的で利用することは一切ございません。
「個人情報取扱いに関するポリシー」に同意いただけない場合、また、お届けいただいた個人情報の開示、

訂正等のお問い合わせは下記窓口までお願いいたします 

                           公益社団法人福島法人会 個人情報取扱い係 


