
令和 　　　　年　　月　　日

石川県山岳・スポーツクライミング 協会会長殿

(申請者）

団 体 名

代 表 者

代表者住所
〒

電 話 番 号

申請いたします。

なお、加入に際し、協会の規約等につきましては遵守いたします。

　  

団 体 名

会 員 数

設 立 年 月 日

団体設立の目的

事 務 局

氏 名

住 所
〒

電 話 番 号

メールアドレス

【 添 付 資 料 】

　・　規 約

　・　会 員 名 簿

※事務局記載 受付年月日 受 付 者

石川県山岳・スポーツクライミング協会に加入したく、必要書類を添付の上、

令和 年 月 日

        石川県山岳・スポーツクライミング協会　

 団 体 加 盟 申 請 書


