
正会員（個人） 3,000円 当会の目的に賛同して入会し、会の活動に総合的に参画し、総会の議決権を持つ

保育協力会員 3,000円 当会の目的に賛同して入会し、保育援助活動に協力し、総会での議決権を持たない

保育依頼会員 3,000円 当会の目的に賛同して入会し、保育サービスを利用するもので、議決権を持たない

賛助会員（個人） 一口　1,000円

賛助会員（団体） 一口　3,000円

フリガナ

フリガナ

ご担当者名

〒

FAX

□可　□否

　①　この入会申込書にご記入の上、担当者へお渡しいただくか、

　　　 代表者宅まで郵送・ＦＡＸでご送付ください。

【ご送付先】 〒399-4105　長野県駒ケ根市赤須東6-58

　②　会費は、担当者へお渡しいただくか、下記口座へご入金ください。

【ご入金先】 八十二銀行　駒ケ根支店（普）５５７　５６３６６４

※年会費の有効期限は毎年３月３１日までとなります。

※一度納入された年会費は、返却いたしかねますのであらかじめご了承ください。

ぐりとぐらＨＰ等への掲載の可否

および掲載時の表記

会員種別

（○をつけてください）

団体名

ご住所

E-mail

TEL

賛助会員の方は以下もご記入願います

ファミリーサポート・ぐりとぐら　入会申込書

当会の目的に賛同して入会し、会の活動に賛同して賛助会費を支払い総会での
議決権を持たない

生年月日

西暦　　　　　　　　　　年

　　　　　月　　　　　日生（　　　　　歳）

年会費 内　　容

申込年月日　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

ファミリーサポート・ぐりとぐらの目的及び事業内容に賛同し、入会を申し込みます。

個人名

代表　須田　秀枝

ファミリーサポート・ぐりとぐら

ファミリーサポート・ぐりとぐら

FAX　０２６５-８１-４４６１お申込み方法

０９０-３２２１-４６６６

会計　山下　由美


