
法人会員

　　(申込日と入会希望日が異なる場合にご記入ください)

入会方法: 本申込書にご記入の上、下記までe-mail又はFAXにてご送付ください。

会員名簿への記載を希望されない項目がありましたら、非公開希望欄に（○）をしてください。

送付先: 　　e-mail secretariat@nichimo-kyokai.org

　　FAX 03-6215-8700

会　費: 　　年会費 (1口　60,000円) 口

振込予定日:

ﾌﾘｶﾞﾅ

社　　名

所 在 地

代表者名(※１)

　  ﾌﾘｶﾞﾅ

　 氏　名
役 職

    電　話    Fax

　 e-mail ＠

氏　名

氏　名

　当協会をお知りになったきっかけ： 領収書 要・不要 請求書 　要・不要

（　　）会員からの紹介（紹介者：　　　　　　　　　　　　　　）

（　　）講演会　　（　　）イベント　　（　　）ホームページ 入金確認

（　　　）その他（具体的にご記入ください） 台帳登録

メール登録

宛先作成

理事会提出 　　　月　　日

保　管 　　　月　　日

担　当

　※1：代表者及びご連絡担当者は当協会から行事等のご連絡先になります。法人のご都合によるお名前・役職をご記載ください。

　※2：ご連絡担当者以外の登録者名・連絡先は、行事等のご連絡に際し、ご連絡担当者以外に情報を共有希望の方をご記載ください。

　　　　申込日：　　　　　年　　　月　　　日 入会希望日：　　　　　　年　　　月　　　日

　　  　月　　　日　(振込手数料はご負担ください)

口座名義：一般社団法人日本モロッコ協会

　※協会使用欄

ご連絡担当者(※１)

　当協会への要望など：

モロッコ王国に関

する関心事項

モロッコ王国との

かかわりなど

日本モロッコ協会　入会申込書

　※お振込み先　三菱UFJ銀行　店名：渋谷支店　　口座：普通１０７２７３９

　※：記載の個人情報につきましては、会員名簿の作成と各種ご案内の送付にのみ使用し、退会のお申し出とともに破棄いたします。

　　　円

ご連絡担当者以外の登

録者名・連絡先(メール

アドレス等)　(※２)

〒　　　　－

事業内容


