
正 → 準

※必ず自筆で記入して下さい。記入後は幹事さんまで提出して下さい。
R6.4.1　改訂

住　所

世帯主氏名
年　　　　　月　　　　　日

※本紙は個人情報保護法に基づき、自治会運営以外の用途には使用せず、厳重に保管します。

準会員を希望される理由　　　　　該当する理由に○を付けてください

　　　１、高齢独居　　　　　　　２、高齢家庭　　　　　　　３、病弱　　　　　　　４、要介護の家族あり

　　　５、その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　

自治会受付印

　　　氏名

幹　　　事

　　　　　　　　　　班：氏名　

多田グリーンハイツ自治会準会員加入申込書

   多田グリーンハイツ自治会　殿　

加入申込日： 令和  　　年　　　月　　　日

加入者
の 川西市　　　　　　台　　　　丁目　　　　　番地　　　　　号　（　　　　号室）

【連絡先　　　　　　　　　　　　　　　　　】

ふりがな

再入会新入会

部会長の確認

　　　　　　　　台　　　　　丁目　　　　部会

生
年
月
日

準


