
入 会 申 込 書 

日本山岳会 北九州支部長 殿 

 

 貴会の趣旨に賛同し、入会金及び初年度の会費を添えて、 

入会を申し込みます。 

 

氏 名 ：             ㊞   

 

承認日：   年  月  日 

入会日：   年  月  日 

会員番号  北九―    号 

 

個人情報については、日本山岳会活動のためだけに利用いたします。 

支 部 長 副支部長 

  

役  員 

 

 ふりがな 

氏  名 
性 別 男 ・ 女 

生年月日 年  月  日 血液型  RH型  

現住所 

〒          

住所 

 

℡：         fax：         携帯℡：             

Eメールアドレス：                                

緊急連絡先 

ふりがな 

氏  名                     続柄                                         

住  所 

                                       

℡：         fax：         携帯℡： 

保険加入 
無し ・有り ➪ （保険の名称：                      ） 

※「無し」の場合、スポーツ傷害保険や山岳保険への加入をお願いいたします。 

主な 

山行経歴 

 年   月    

 年   月    

 年   月    

 年   月    

 年   月    

 年   月    

他の所属山岳会 ： 無し・有り ➪ （会の名称：                     ） 

紹介者 【会員番号       】 氏  名：               ㊞ 


