
申込年月日

20　　　年 月 日

1.組織会員　記入欄

TEL:　　　-　　　　- FAX:　　　-　　　　-

TEL:　　　-　　　　- FAX:　　　-　　　　-
E-mail:

1.国・自治体 2.教育機関 3.紙業（和紙・洋紙） 4.デザイン・企画
5.印刷 6.加工 7.広告・宣伝 8.販売促進
9.媒体 10.流通・小売 11.その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

2.個人会員・学生会員　記入欄

TEL:　　　-　　　　- FAX:　　　-　　　　-
E-mail:

TEL:　　　-　　　　- FAX:　　　-　　　　-
E-mail:

1.研究 2.教育 3.福祉 4.グラフィックデザイン 5.構造デザイン
6.POPデザイン 7.折紙デザイン 8.企画・制作 9.印刷
10.加工 11.流通・小売 12.その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

学校名（学生会員）
　学校名：

　学部・学科・専攻：

　年次：

事務局記入欄
組織会員50,000円 組織会員10,000円

個人会員10,000円 個人会員3,000円

提出先：日本ペーパークラフト協会　事務局　　　〒162-0822　東京都新宿区下宮比町2-14飯田橋KSビル2F（株式会社紙宇宙内）

TEL:03-3513-5810　FAX:03-3513-5811

入会金 月会費
（お支払は1年単位となります）

学生会員　無料 学生会員　無料

会員区分

所在地
〒　　　　　-

ふ　り　が　な

代表者氏名

一般社団法人　日本ペーパークラフト協会　入会申込書

組織名(会社名）

ふ　り　が　な

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

1.組織会員 2.個人会員 3.学生会員（準会員）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
役職

担当者氏名 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

〒　　　　　-

担当者所在地
連絡先

ふ　り　が　な

所属・役職

ふ　り　が　な

業種記入欄
(○を付ける）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

生年月日

氏名
明治・大正・昭和・平成

　　　　　年　　　月　　　日（　　　　歳）

ふ　り　が　な

所属・役職
社名・勤務先

勤務先所在地
連絡先

〒　　　　　-

入会年月

自宅住所
連絡先

〒　　　　　-

連絡先 1.勤務先　　　　2.自宅
協会からのご連絡先です。
いずれかに○を付けてください。

職種・専門領域
（複数回答可）

職歴・作品紹介
(任意記入）

学校名（学生会員）

職歴・作品紹介

　　年　　月　　日


