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該当に○ 年会費（代表者）1人目

3,000円 2,500円 × 人 = 円
940円

1,590円
×
×

人
人 = 円

3,000円 2,500円 × 人 = 円 1,990円 × 人 = 円

3,000円 2,500円 × 人 = 円 1,340円 × 人 = 円

円 円

様式１号

ＮＰＯ法人【ジョイナスみほ】入会申込書（一般）

※印の箇所は、本会で記入します。

すでに入会している家族がいる場合は、家族会員欄に記入して下さい。

※ 受付番号 申込年月日 令和　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

個人
（1人目）

氏   　　 名 性　別 生年月日 区　　分
フリガナ

男 ・女

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）
フリガナ

男 ・女

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）
フリガナ

男 ・女

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）

家  族
会  員

フリガナ

男 ・女

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）

2人目
から

フリガナ

男 ・女

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）

住　　　所
〒

自宅電話 緊急連絡先 （　　　　　　）

携帯電話 E-mail

フ リ ガ ナ 続　柄

印
※　未成年者が申し込む場合にのみ保護者

名、　　　続柄を記入し押印して下さい保護者氏名

注１）　年会費は、同一世帯に住む家族の2人目から、家族会員料金（500円引）になります。

注２）　年会費・月会費・保険料・その他の諸費用は口座引落になります。

注３）　原則安全保険は加入いただきます。

区　　分 年会費（家族会員）2人目から 安全保険 (振込手数料140円含)

1．子ども（中学生以下）

2．大　人（高校生以上）

3．大　人（ ６５歳 以上）

合　　計 円

（年会費合計　　　　　　　　　　　　　円）＋（ 安全保険合計　　　　　　　　　　　　　円）＝　　　　　　　　　　　　　　円　

　　　　　ＮＰＯ法人「ジョイナスみほ」理事長　殿

　　　　　会員規約全てに同意した上で、「ジョイナスみほ」に入会申込みいたします。

　　令和　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　

※申込書の記入内容については、個人情報保護に関する法律を遵守し、本会の活動に関わる目的以外には使用いたしません。


