
   　　　   （様式第２号）
 

 　　年 　　月 　　日

公益社団法人 愛媛県建築士会会長  殿

（ フ リ ガ ナ ）

団体名・社名・氏名

〒　　　  　－

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

（役職名）

（氏　名）

入 会 年 月 　平成　　 　年　　　 月

 (部署名及び役職名)
（TEL)

 (氏　名) (FAX)

 □上記住所の 「代表者又は責任者」 役職名あて送付

 □上記住所の 「担当者」 役職名あて送付

 □その他

　　　　　

  会員紹介のために、当会の会報誌「いしづち」に貴団体・貴社のお名前・所在地（市区町）を
  掲載してもよろしいでしょうか。　　  　　　 　（　可　・　否　） 　

 ・当会ホームページ「賛助会員名簿」への掲載を  ( □ 希望する ・ □ 希望しない )

  ・ 「賛助会員一覧」から、御社のホームページへのリンク設定を  ( □ 希望する ・ □ 希望しない )

 　 リンク設定先 (URL)

　・主な業務　　　　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　  当会では、ご記入いただきました情報は、賛助会員業務で使用するほか、場合によっては当会が開催する
　  講習会等のご案内やアンケートの実施をさせていただく場合がございます。あらかじめご了承ください。
　　  当会では、お客様の個人情報を厳重に管理しておりますので外部に開示することは一切ございません。

公益社団法人　愛媛県建築士会

賛助会員入会申込書

　　愛媛県建築士会入会及び退会並びに会費に関する規程第２条第２項の規定により申し込みます。

担 当 者
（ 連 絡 先 ）

会 費 請 求 書 送 付 先

所 在 地 又 は 住 所

代 表 者 又 は 責 任 者

賛 助 会 費

　　※　2年目の４月からは自動継続となります。

　　　　　　　　　　　〔送付先〕　（公社）愛媛県建築士会
　　　　　　　　　　　〒790-0002　　　愛媛県松山市二番町4丁目1-5　　TEL089-945-6100　　FAX089-948-0061

賛助会費 （年額）

　１口　 １０，０００ 円

加入口数・賛助会費額

　　　　　　　　　口　　   　　　   　　　　　円 

愛媛県建築士会
ホームページ

賛助会員名簿への掲載

印

ご紹介者氏名：


