
 公益社団法人東村山法人会入会申込書【法人】 

公益社団法人東村山法人会 御中 

 法人会の趣旨に賛同し入会致します。総会及び理事会の決定に従うとともに、当社は暴力

団等反社会的勢力に該当しないことを誓います。 

申込日     年   月   日 

※印は必須記入項目です。 
 

フ リ ガ ナ  

印 
 

鑑 
 

欄 

（社 印） 

※ 法  人  名  

フ リ ガ ナ  

※ 代   表   者 

  (役職・氏名) 
役職（           ） 

※ 所  在  地 
〒 

  

※ 電     話 (     )    ― Ｆ Ａ Ｘ (     )    ― 

※ 郵便物送付先 

*上記住所と異なる場合のみご記入ください 

〒                            電話 (    )    －    

  送付先法人名又は氏名：                    FAX  (    )    －    

※ 会 員 区 分 
 ○印でお囲み下さい 

正会員   ・   賛助会員 会   費 

 

円／月 

*会費額については下記区分表をご参照ください 

業      種  

※ 資  本  金 万円 決算月 月 設立年月日        年     月     日 

Ｅ－Ｍａｉｌ  

Ｕ  Ｒ  Ｌ 

 

http:// 

https:// 
 

所属支部名 第      支部  紹介者氏名 
 

会    費 口座振替   
*会費は年２回(５月・１１月)の口座振替とさせていただいております。 

*会費は入会月の翌月分より頂きます。最初の口座振替までの分は振込でお願いします。              
 

*本店が別にある場合、又は代表者同一で法人会会員の法人がございましたら下記にご記載ください     【月会費区分】 

フ  リ  ガ  ナ 

法 人 名 
 

フ  リ  ガ  ナ 

代  表  者 

(役職・氏名) 

役職(      ) 

所 在 地 

〒 
 

電話（      ）     ―            

 

 

 

 

 

 

 

事

務

局

使

用

欄 

受理日 集計・取扱 名 簿 支部連絡 配布物 会費処理 備  考 

 

／ 
 

集 ・ 取 

新 ・ Ｄ 

／ 
 

済・不要 

 

□会則、ｽﾃｯｶ 
 

□口振 
 

□経・支 
 

□会報伺い 

 ／ 

口 ・ 振 ・ 集 
 

口振り( 済・ 未 ・〒予定・不要 ) 

上会費・下会費：入金すみ・振込 

        その他(             ) 

組織 No. 
会報 

請  求 

 

正 

会 

員 

資本金 月 額 

600万円未満 1,500円 

600万円以上 2,000円 

2,000万円以上 3,500円 

5,000万円以上 4,000円 

1億円以上 6,000円 

支店・営業所等、医

療法人、学校法人、

宗教法人、ＮＰＯ法

人、公益法人等 

1,000円 

賛 助 会 員 700円 

 

※ご入会時にお預かりした個人情報につきましては、研修会等の開催通知、機関誌の送付、会員向け福利厚生

制度等のご案内等、本会の事業活動のために使用し、それ以外の目的で使用すること又は第三者へ提供する 

ことは一切ございません。 

※プライバシーポリシーにご同意いただけない場合、又は情報開示・訂正等は本部事務局までご連絡下さい。 

 

 

。 

 


