
体験入会会員用 

小倉青色申告会入会申込書  
 

平成  年  月  日 
 

私は、小倉青色申告会の趣旨に賛同し、入会の申込みをいたします。 
 

申込者氏名 
 
                 ○印  

 
（会報等郵送先：事業所・住所 いずれかを○でお囲みください） 

事業所名 
 

事 業 所 〒                      
TEL   （   ） 

住 所 
〒    

TEL   （   ）                                       

氏 名 
生年月日  明 大 昭 平  年  月  日 

業 種  

紹 介 者  

 
      入会申込書は、郵送していただきますようお願い申し上げます。 

 
小 倉 青 色 申 告 会 

〒802-0081 

北九州市小倉北区紺屋町 13-1毎日会館 9階 

TEL 093-511-1588 FAX 093-511-1584 

 

このデータは、小倉青色申告会にて厳重に保管し、本会の活動及び事業案内等の

目的以外には使用いたしません。 
 
 

小倉青色申告会受付事務整理欄 

会 員 管 理 
システム処理  会員番号  取扱者  

 

 


