
 

 

西暦   年  月  日 

「小さな親切」運動静岡県本部 御中 

「小さな親切」運動静岡県本部 

「賛助会員」入会申込書 
 

貴本部の賛助会員へ加入したく、所定の会費を納入し下記のとおり申し込みいたします。 

・年会費 １口１０，０００円 

会 
 

 

員 
 

 

名 

 

フ リ ガ ナ  

お 名 前 

会社名 

団体名 

                               印 

ご 住 所 

〒      － 

 

 

TEL（     ）    － FAX（     ）    － 

加 入 口 数 （     ）口 ・ （     ）万円    ※（年会費）1口・1万円以上 

（法人・団体の場合） 

代 表 者 名 

ﾌﾘｶﾞﾅ 役   職 

 
 

 

（個人の場合） 

生 年 月 日 昭和 ・ 平成 ・ 令和      年     月     日 

職   業 

（勤務先名） 
 

役   職 

 

 

申込理由 
□にレ点を付けてください 

□ 紹介（紹介者名：               ） □ ホームページ閲覧 

□ その他（                                           ） 

※年会費の自動引き落としをご希望される方は、「小さな親切」運動静岡県本部事務局までお問

い合わせください。 

 

 

 

 

 

 

 

事務局使用欄 入金日 登録日 

 

【事務局】   

「小さな親切」運動静岡県本部 静岡市清水区草薙北２番 1号（静銀総合ｻｰﾋﾞｽ㈱内） 

TEL 054-347-3712    FAX 054-344-0401 

賛助用 

＜会員に関する個人情報の取扱いについて＞ 

記入された個人情報は、運動活動の目的以外には使用いたしません。 

詳しい利用目的については、「小さな親切」運動静岡県本部のホームページ 

（http://www.across.or.jp/kindness/）に掲載しております。 


