
一般社団法人日本エイジシュートチャレンジ協会の会員に申し込みします。

お申込日　　　　　　年　  　　月　　　　日

生年月日 大正・昭和・平成

男　•　女性別

お申込者名

フリガナ

口座名義：一般社団法人
               日本エイジシュートチャレンジ協会

横浜銀行　溝口支店

普通預金　口座No. 6170754

ご住所

電話 :

携帯電話 :

FAX:

メールアドレス :

〒

年会費：お一人様 ￥3,000   

会員申込書

私（及び所属団体）は、反社会的勢力ではないことを表明・確約します。また反社会的勢力との
関わりも一切ありません。

＜お振込先＞
ご紹介者

一般社団法人 日本エイジシュートチャレンジ協会

年　     　月　      　日

備考

※恐れ入りますが、振込手数料はお申込者様ご負担にて
   お願いいたします。

日本エイジシュートチャレンジ協会 事務局 FAX.03-6284-1657お問合せ電話番号 : 070-2329-1255

〒213-0002 神奈川県川崎市高津区二子5ー18ー1北山ハウス産業（株）内 

https://www.golf-ageshoot.jp
メール  challenge@golf-ageshoot.jp

（※いらっしゃる方のみご記入下さい）

ご記入いただき下記事務局までご返送ください。（メール又は FAX）
申込書とご入金を確認後、一週間ほどで会員証をお送りいたします。


