
（様式１） 

入  会  申  込  書 

 

    社会福祉法人 

    横浜市鶴見区社会福祉協議会 

    会長   様 

 

        貴会の趣旨に賛同し、入会を申し込みます。 

 

 

                     年     月     日 

 

       フリガナ 

   団 体 名                                                     

 

       フリガナ 

   代 表 者 名                                  （役職：     ） 

 

                      〒 

   所 在 地                                                       

 

 

   電 話 番 号         ０４５（    ）               事務所・自宅 

   ＦＡＸ番号        ０４５（    ）               事務所・自宅 

 

   その他連絡先 

      （Eメール等）                                                   

 

 

   団 体 設 立                年     月     日 設立     

 

 

   添 付 書 類   １  概況調書（様式２） 

                   ２  その他（会則、会員名簿、広報紙等） 

                           （前年度事業報告書・収支決算書） 

                           （当該年度事業計画書・収支予算書） 

            ※２に関してはHP等で公表をしている場合、添付の必要はあり 

             ません。該当ページのURLをご記載ください。 

   

             URL： 

 

 

 

（事務局使用欄）                       追番号：1E04－永年 

 

種 別： 第   種 

部 会： □地域福祉団体  □当事者団体   □専門団体   

 

 

受  付  日：    年  月  日 

理事会承認日：    年  月  日 

承認通知発送：    年  月  日 

会員名簿入力：    年  月  日 

 事務局長  事務局次長  職   員 

   



（様式２） 

                        概   況   調   書 

  年    月    日現在 

※施設の既存のパンフレット等に同様の記載がある場合は１～３の記載で可 

 （団体の場合は全てご記入ください） 

                          

１ 団 体 名  

 ２ 代  表  者   氏 名 

  住 所 

  電 話 

 ３ 設立年月日       昭 和・平 成・令 和    年    月    日 

 ４ 会  員  数       総 数        名（男   名 ・ 女   名） 

 ５  団体概要  

  ※活動内容含む 

 

 ６ 会      費   会員 会費一人年額                  円 

 

  そ の 他 の 会 費      有〔基準 １口   年 ／    円〕 

 

                         無 

 ７ 活動場所 

※住所と違う時に記入 

     

 

 

 ８ 特記事項  

 


