	一般社団法人日本小児アレルギー学会
　http://www.jspaci.jp

	Japanese Society of Pediatric Allergy and Clinical Immunology


賛助会員入会申込書
申込方法： この用紙を郵送、FAXまたはメール添付にて学会事務局までご送付ください。
提出先 ： 一般社団法人日本小児アレルギー学会 事務局　
          〒110-0005　東京都台東区上野1-13-3 MYビル4階
　　　　　　　 TEL：03-6806-0203／FAX：03-6806-0204／E-mail：info@jspaci.jp
申込日：　　　年　　　月　　　日

	申込数
	　1口　100,000円 / 年　×　　（　　　　　）　口＝　　　　　　　円

	（フリガナ）
法人名
	

	
	

	（フリガナ）
担当者名
	

	
	

	部署名
	

	所在地
（学会誌等送付先）
	〒



	TEL　
	
	FAX
	

	E-Mail
	　　　　　　　　　　　＠　　　

	法人ＵＲＬ
	

	請求書確認
	１．請求書必要　　　　　　　2．請求書不要

	連絡事項
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