
年   月   日 

一般社団法人日本うつ病リワーク協会 御中 

 

      住所 

      申込企業（団体）名 

      代表者名 

賛助会員申込書 

貴協会の趣旨に賛同し賛助会員として入会いたしたく下記の通り申込いたします。 

入会年月日  

申込口数                               口 

金額（年会費）                               円 

担当者名  

所属・役職  

所在地  

電話  

FAX  

メールアドレス  

設立年月日  

従業員数  

業種（主たる業種）  

支店および出先事業所数  

 


