	担当者確認印

	



公益財団法人 長野県長寿社会開発センター
賛助会 入会申込書
センターの趣旨に賛同し、入会を申し込みます。
令和　　　年　　　月　　　日
	フリガナ
	

	氏 名
	

	生 年
月 日
	大正 ・ 昭和 ・ 平成　　　　年　　　月　　　日
	性 別
	男　・　女

	住 所
	〒


	連絡先
	電　話　　　（　　　　　　　　　）　　　　　　　　－　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ　　　（　　　　　　　　　）　　　　　　　　－
E-mail

	登 録
地 区
	※地域の情報が掲載されている会報などをお届けします。ご希望の地区にをつけてください。
記入がない場合は、居住地の地区賛助会に登録します。
佐久・上小・諏訪・伊那・南信州・木曽・松本・大北・長野・北信

	アンケートにお答えください
	◇「シニア大学」のご経験について（いずれかに）
ａ 長野県シニア大学（旧老人大学）在学生・卒業生（平成・令和　　　年度卒業）
ｂ 長野県シニア大学 専門コース　　在学生・修了生（平成・令和　　　年度修了）
ｃ いきいき実践塾　修了生（平成　　　年修了）
ｄ 入学したことはない

	
	◇「入会のきっかけ」について（いずれかに）
１　シニア大学（旧老人大学）　
２　シニア活動推進コーディネーター・社会活動推進員
３　タウンミーティング
４　信州ねんりんピック
５　チラシ、ホームページ
	ご紹介者
	（　　　　　　　）地区賛助会
（　　　　　　　　　　　　　）様


６　会員からの紹介


７　その他
（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


　※上記に必要事項を記入の上、各地区賛助会事務局（長野県長寿社会開発センター各支部）　　までご持参いただくか、郵送またはFAXでお送り下さい。
〔R7.4.1〕
