
様式 1の 2 

入会申請書 
 
 
一般社団法人機密情報抹消事業者協会 

理事長    大久保 薫 様 
 
当社は、一般社団法人機密情報抹消事業者協会定款第 6条により、下記のとおり貴協会の賛助会員に
なることを申請します。 

 
 

(西暦) 
申請日         年    月    日 

記 

ふりがな 
法人名※ 

(日本語) (英語) 
  

  

ふりがな 
所在地(本社)※ 

 
〒 

ふりがな 
役職・代表者名 

  
印   

連絡先※ 
電話 e-mail 

  

ふりがな 
役職・担当者名 

  
  

ふりがな 
所在地(担当者) 

 
〒 

連絡先 
電話 e-mail 

  

注: 個人入会の場合は、※印の欄に氏名、所在地(住所)、連絡先を記入してください。 
 
 
会員名の公表 
協会のホームページで会員企業名を公表するにあたって、御社のホームページへのリンクを希望しま

すか。該当する番号に○をつけてください。 

①希望する ②希望しない 
 
 

 事務局記入欄 
受理年月日 会員番号 承認 

    

 

都道 
府県 

都道 
府県 


