
日本設備管理学会 入会申込書 

（正会員 B 用） 
申込日      年    月    日 

（ふりがな） 

氏名 

 

 

生年月

日 
    年     月     日 

   月より入会します 

自 宅 

〒  

住  所 
 

都道 

府県 
 

 

電  話  

勤務先 

（ふりがな） 

学校･会社名 
 

学部・事業所  

学科・所属  

役  職  

〒  

住  所 
 

都道 

府県 
 

 

電  話  ＦＡＸ  

最終学歴 
    年  月 

卒業 （または修了）   

他の所属学会  

E-mailｱﾄ゙ ﾚｽ  

希 望 所 属 支 部 

  １．希望する      ２．希望しない （いずれかを選択） 

１．を選択された方 （       ）支部希望 （下記①～⑥より選択） 

①関東  ②北信越  ③東海  ④関西  ⑤西部 ⑥東北 

２．を選択された方は所属の都道府県となります。又、海外の方は別途ご案内します。 

メ ル マ ガ 配 信 希 望 
  １．希望する      ２．希望しない （いずれかを選択） 

１．を選択された方は上記 E-mailｱﾄ゙ ﾚｽ欄にご記入下さい。 

連 絡 先 

（学会誌などの送付先） 
  １． 自 宅      ２． 勤務先  （いずれかを選択） 

請 求 先 １． 自 宅      ２． 勤務先  （いずれかを選択） 

会 員 の 種 類   正会員 B 

専 門 分 野  

国  籍  ( C o u n t r y )  

〔会  費〕 □ 正会員B（正会員Aとして10年以上の在籍し、且つ、年度開始時点で60歳以上の個人の方） 

：会費年額3,500円 

 

入会申込先 〒461-8580 名古屋市東区白壁三丁目１２－１３ 中産連ビル 新館３階 

日本設備管理学会事務局 担当者 

TEL：052-931-7077 FAX：052 ｰ 931-5195  E-mail:sopej@chusanren.or.jp 

（コピーしてご使用ください） 


