
地衣類研究会入会申込書 

    年   月   日 

 

貴会への入会を希望しますので，入会手続をお願いします。連絡先等は下記の通りです。 

なお，記入した個人情報は，個人情報に関する権利および個人情報保護法の定めに従って，

貴会からの案内や問い合わせに限って使用することに同意します。 

□ （←個人情報取り扱いに同意の場合☑） 

記 

 

氏名（Name）：（姓 Family name） （名 Given name） 

フリガナ 

 

 

ライケン送付先住所（Address）： 

〒 

 

電話（Telephone）： 

E-mail： 

 

 

地衣類研究会メーリングリストへの登録を【希望します・希望しません】（←該当する方へ○） 

メーリングリストは研究会からのイベント案内等の事務連絡が配信されます。参加メンバーからの投稿はできません。 

所属（Affiliation）： 

 

 

興味のある分野（地衣類に関係すること）（Areas of interest related to lichens）： 

 

 

 

当会の会計年度は１月から１２月です。個人会員会費（\2,000/年）は，前年度末までに郵

便振替にて所定の口座に振り込んで下さい。家族で複数会員いる場合で家庭に一部のみ会

誌の送付を希望される場合には個人会員会費（1名分）にあわせて家族会員会費（\500/年

×人数）となります（入会申込書は全員分ご提出下さい）。振込先は以下の通りです。 

銀行名：ゆうちょ銀行 

金融機関コード：9900  店番：019  店名：〇一九店（ゼロイチキュウ店） 

預金種目：当座  口座番号：0132885 カナ氏名（受取人名）：チイルイケンキユウカイ 


