ウインターライフ推進協議会　サポーター申込書〔団体〕
申込日：平成　　年　　月　　日

ウインターライフ推進協議会　会長　殿

住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

申込団体(企業)名　　 　　　　　　　　　　　　　

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

印

貴協議会の事業の趣旨に賛同しサポーター会員として入会したく下記のとおり申込みます。

	　　　サポーターとしての会費を、次のとおり納入いたします。

平成　　年度サポーター会費　　　　口分（年額　　　　　　円）

	ふりがな
	

	団体(企業)名
	

	ふりがな
	

	担当者名
	

	担当者所属
	

	所在地
	

	担当者

メールアドレス
	

	TEL
	
	FAX
	

	業種（主たる事業）
	


《ウインターライフ推進協議会　事務局　宛》
★FAXの方　　⇒　011-271-5115

★e-mailの方　⇒　koroban@tsurutsuru.jp
※書類を確認しましたら、事務局より改めてご連絡させていただきます。






