
公益財団法人長野県長寿社会開発センター 

法人賛助会員入会申込書 

 

令和  年  月  日 

 

公益財団法人長野県長寿社会開発センター理事長 様 

 

公益財団法人長野県長寿社会開発センターの趣旨に賛同し、入会します。 

 

法人名
ふ り が な

 

 

  印 

代表者職氏名 
 

担当者職氏名 
 

所在地等 

〒 

 

 

電話番号     （    ） 

FAX 番号           （    ） 

E-mail 

URL                       

センターホームページからのリンク 可 ・ 不可 

主な業務内容 

 

備 考 

 

 


