
（よみがな） 性　別

生年月日 　昭和　　平成　　　　　年　　　月　　　日生　（満　　歳）

〒

☎

Ｆａｘ

Ｅメール

携帯電話

推薦者意見

（紹介者）

　　　上記につき、入会金を添えて入会を申し込みます。

　　　申込者 　㊞

　　　推薦者 　㊞

（総務担当） （出納担当） （入会金受付）

（会員整理番号）

住　　　所

勤務先（学校）

弓　　　歴

平成　　年　　　月　　日

㈶本多流・生弓会御中

生弓会処理欄

《維持会員・普通会員・終身会員・学生会員・名誉会員》

入　　会　　申　　込　　書　 ※該当の項目に○をする

申込者氏名 男　　女


