
    

賛賛賛賛    助助助助    会会会会    員員員員    申申申申    込込込込    書書書書 
 
 
                                          平成  年   月    日 
 
 

新アミノ酸分析研究会会長殿 

 

       会社名  

 

       所在地  
 
       代表者  印 
 
 
下記により，新アミノ酸分析研究会の賛助会員として申し込みます。 

 
 

金額    金                       円也 

 
       ＊賛助会員年会費 一口２万円、何口でもお受け致します。 
 
連絡先： 
 

ご担当者   
 
会社名・所属                                             
 
所在地   
 
電話番号    FAX 番号   
 
E-mail   
 
その他の連絡事項 

 
 
 
 
 
注 1）本用紙に必要事項を記入し、E-mail (aaa2011@u-shizuoka-ken.ac.jp) に添付 

または FAX(054-264-5593)でお送り下さい。 
 
注 2）頂いた個人情報は会員の名簿管理のみに利用し外部に公表はいたしません。 


