
生駒市火災予防協会入会申込書
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
　生駒市火災予防協会　御中


	　本協会の趣旨に賛同し、令和
	  
	年度より入会します。

	記

	申込口数
	　１口 ５,０００円　×　（　　　　　）口

	(ふりがな)
	

	事業所名
	

	同 住 所
	〒


	(ふりがな)
	                                           

	（役　職）
代表者名
	                                           　　　 eq \o\ac(○,印) 

	連 絡 先
	　℡

	 ※ 受 付 欄
	 ※ 備 考 欄


　※欄には記入しないでください。
　入会申込みは、１口5,000円とし、口数は任意とします。
　申込み内容等の変更・退会するとき、また不明な点がありましたら、本協会事務局℡73-0208（消防本部予防課直通）まで連絡をお願いします。

