
年 月 日

※ ※ 年 月 日

※

※

※

□ 行政書士 □ 税理士 □ 司法書士 □ 弁護士

□ ＦＰ（ファイナンシャルプランナー） □ 社会保険労務士 □ 公認会計士 □ 中小企業診断士

□ 建築士 □ 不動産鑑定士 □ 宅地建物取引士 □ 宅地建物取引主任者

□ 土地家屋調査士 □ 遺品整理士 □ 墓･葬祭専門士

□ その他　(上記の他に資格をお持ちの方はご記入ください)　

□ ＤＭハガキ・文書 □ ホームページ □ 紹介（紹介者名：　　　　　　　　　　　　　　　　）

□ 新老人の会セミナー □

※

※送信日から3日以内（営業日）に事務局からの連絡がない場合は、恐れ入りますがお電話にてご連絡をお願い致します。

「全国相続協会相続支援センター」へ、ご提出をお願いします。（郵送・ＦＡＸ・持参）
〒390-0872　長野県松本市北深志 1-9-22 新町情報ビル1F
TEL: 0263-33-4141 　FAX: 0263-33-4111 　email:　nsa@souzoku-kyoukai.com

vol.201509 整理番号：

F A X番号

氏 名

 平成

性 別

事務所所在地

〒

西暦

事 務 所 名

入会申込書・ホームページ掲載申込書

ふ り が な

全国相続協会相続支援センター　世話人代表　大沢利充　殿

申込日

　全国相続協会相続支援センターの趣旨に賛同し、その活動に参加致したく、「個人情報の取り扱い」に同意のうえ、
入会およびホームページ掲載を申し込みます。

男  ・  女

写 真 デ ー タ
（名刺作成の際
にも利用します）

ふ り が な

生 年 月 日

0263-33-4111
必要事項をご記入のうえ、左記FAX又は、郵送、
持参にて、お申込みください。申込FAX番号

　※項目は、ホームページには掲載しません。

メールアドレス

電 話 番 号

携 帯 番 号

◎ 貴所ホームページと当協会ホームページとのリンク設定をお願い致します。（協会HP内にリンク設定案内がございます）
◎ 貴所ホームページへ当協会会員である旨の記載・表示をお願い致します。

相談室

室長の一言

主な取扱業務

”市区町村名”に続けて”地名”を入れて下さい。　　例：「松本市北深志　相談室」　「新宿区西新宿　相談室」

相 談 室 名

有　　資　　格

お持ちの資格の欄へ
☑ をご記入ください

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

入 会 理 由

※当会をどこでお知りに

　 なりましたか

http://www.

画像データを、メール添付にてご送信ください。
　※ パスポート用写真を参考に撮影してください。（サイズ：横３㎝×縦４ｃｍ以上、胸部～頭部）
　※ 画像データ送信が困難な場合は、現物写真を郵送にてご送付ください。(仕上りの鮮明な画像データをお勧めします)

ホームページ
アドレス(URL)


