別記第１号様式
熊本県健康サービス産業協議会入会申込書
　（本社・本団体・私）は、熊本県健康サービス産業協議会設立の趣旨に賛同しますので、協議会への入会を御承認くださいますようお願いします。
記
１　納入会費　　　　　　　　　　円（　　口）　入会希望区分（一般・プレミアム）
２　本協議会に期待することについて御記入ください。
　　（御社の基本的な経営方針を踏まえた、今後の事業展開の視点から）
平成　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　住所                                             
　　　　　　　　　　　　　　　　　団体・個人名                                     
　　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail:                           
　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　　印

熊本県健康サービス産業協議会
　　会長　　　江口　吾朗　　様
＊申請には貴社の概要が分かる書類等を添付してください。

（補足資料）

　熊本県健康サービス産業協議会へ入会されるに当たり、今後、事務連絡等を原則としてＥメールにて行いますので、下記のとおり必要事項を記入してください。
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