入 会 申 込 書
	公益社団
法人
	沖縄県宅地建物取引業協会


会　長　　　　　　　　　　殿

私は、この度貴協会の趣旨に賛同し、定款その他の諸規定を承認のうえ、入会申込みをします。
令和　　年　　月　　日	会社所在地
商号㊞

代表者　　　　　　　　　　　　　　　
	免許証番号
	大臣・沖縄県知事（　　）第　　　　号
	免許年月日
	　　　年　月　日

	商号又は名称
	フリガナ


	代表者
	氏名
	フリガナ

	生年月日
	昭和
平成
	　年月日

	
	現住所
	〒
	電話
	　　（　　）

	
	本籍
	

	主たる事務所
所在地
	〒
	電話
	　　（　　）

	
	
	FAX
	　　（　　）

	従たる事務所
所在地
	〒
	電話
	　　（　　）

	
	
	FAX
	　　（　　）

	代表者
職歴
	

	専任の
宅地建物
取引士
	氏名
	フリガナ

	生年月日
	昭和
平成
	　年月日

	
	現住所
	
	電話
	　　（　　）

	
	本籍
	
	登録番号
	県第　　　号

	承認
	上記の者につき審査の結果、入会を許可します。
令和　　年　　月　　日　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞


　（所属　　　　　班）キ　リ　ト　リ　セ　ン

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

領　　収　　証
　　　　　　　　　　　　　殿（消費税は不課税である。）
但し、
入会金￥　　　　　　     　
会　費￥　　　　　     令和　　年　 月～令和　  年　　月

金　　　　　      円也
上記の金額を領収しました
　　令和　　 年　　　月　　　日

　　　　　
公益社団
法人
沖縄県宅地建物取引業協会
会　長　　　　　　　　　　㊞
台帳
会計
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