	承認月日
	200　年　　月　　日

	入会月日
	200 年　　月　　日


入　会　申　込　書

	　日本トレーサビリティ協会　　　　　　　　　　　　　200　年　　月　　日

　代　表　　　松　村　　喬　殿

　貴会に入会を申し込みます。



	 eq \o(\s\up 9(ふりがな),名　称)

	
	資本金
	　　　　千万円

	英文名称
	

	代表者名

(含:役職名)
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（印）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	　　　　　　　所在地
	〒　　　　－

住所

電話　　　　　　　　　　　　　FAX



	ﾄﾚｰｻﾋﾞﾘﾃｨ関連

担当部署名
	

	　　　　　注1

　会員代表
	役職名　　　　　　　　　　　　氏名

	会員代表連絡先
	〒　　　　－
住所

電話　　　　　　　　　　　　　FAX

　　　　　　　　　　　　　

E-Mail



	ホームページ
	会社または団体のホームページ　　　□　あり　　□　なし

	注1. 会員代表は、当協会に対する代表者＊を選出してください。

＊トレーサビリティ部門の実務上の責任者(例:知的財産部長等)をご選任下さい。

注2. 会員へお申し込みの場合は、下記資料を添付して下さい。

1 トレーサビリティ部門の組織と社内での位置付け。

注3. 個人情報の取り扱いについて

　入会された場合、この入会申込書に記載いただいた個人情報（会員代表、E-Mail,

　ホームページの有無）は、「会員名簿」作成の基礎資料として使用させていただ　

　きますのでご了承下さい。




