
日本福祉教育・ボランティア学習学会 入会申込書 

    年  月  日申込 
     

氏 名 

フリガナ 

生年月日 
西暦     年 

  月  日 
 

〔性別〕男性・女性・その他・回答しない 

E-mail 
※団体メールは不可 

 

研究者番号 

※該当に〇 

有（No.      ） 

無 

携帯電話  

自宅 

住 所 
〒   - 

    都道府県 

電 話  

所属先 

名 称  

部署名  

住 所 

〒   - 

    都道府県 

電 話  

郵送物発送先 

※番号に〇 
１ 自宅       ２ 所属先 

＊入会審査のために下記の内容について必ず記入してください。 

現在の研究・活動内容 

 

福祉教育・ボランティア学習に関して、今後深めたい研究・活動内容 

 

入会申込み方法→事務局へメール添付もしくは郵送 

 



※以下は記入しないで下さい。 

事務局

記入欄 

申込受付     年  月  日 

コード 

都道府県  備考 

理 事 会 

承 認 

第   回 個 人  

    年  月  日 

処 理 

Ｆ   

入 会     年  月  日 Ｌ   

 


