賛　助　会　員　申　込　書
長野犯罪被害者支援センターの趣旨に賛同し、団体・法人賛助会員として登録します。
	個数　
	口　　　


	ご住所
	〒　　　―

	貴社名・貴団体名
	

	ご芳名
	

	電話・ＦＡＸ
	


《入会方法》上記の申込書をご記入の上　事務局にFAX([image: image1.png]




 INCLUDEPICTURE "http://www13.ocn.ne.jp/%7Enaganovs/applicationform_files/space.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image2.png]


026-233-7847)あるいは郵送(〒380-8570　長野市大字南長野字幅下692-2　県庁東庁舎)してください。

