	　　　　　　　　会員情報内容変更等通知書

	年　月　日付で、会員情報内容に変更がありましたので通知します。　　　　　　　　　　　※変更項目の□に☑を付け、変更点だけ新旧をご記入ください。

	□会員登録事業所
	（フリガナ）
名称
	新
	

	
	
	旧
	

	
	所在地
	新
	〒

	
	
	旧
	〒

	
	（フリガナ）
代表者
	新
	

	
	
	旧
	

	□許可事業所
	（フリガナ）
名称
	新
	

	
	
	旧
	

	
	所在地

	新
	〒

	
	
	旧
	〒

	
	担当の部署・氏名
	新
	

	
	
	旧
	

	
	電    話
	ＦＡＸ
	新
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	
	
	
	旧
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	□会費請求先
	（フリガナ）
名称
	新
	

	
	
	旧
	

	
	所在地
	新
	〒

	
	
	旧
	〒

	
	担当の部署・氏名
	新
	

	
	
	旧
	

	
	電    話
	ＦＡＸ
	新
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	
	
	
	旧
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	□会報送付先
	（フリガナ）
名称
	新
	

	
	
	旧
	

	
	所在地
	新
	〒

	
	
	旧
	〒

	
	送付先部署・担当者
	新
	

	
	
	旧
	

	
	電    話
	ＦＡＸ
	新
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	
	
	
	旧
	電話(　　　　)
	ＦＡＸ(　　　　)

	· 冷 凍 能 力
	新
	　　　   　　式（   台）   　　　   冷凍トン

	
	旧
	　　　   　　式（   台）            冷凍トン

	会 員 番 号
	事業所名：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
担当者名：　　　　　　　　　  電話番号：　　　　　　　　　　
E-mail：　　　　　　　　  　  @   　     　　　　　　　　　

	
	


公益社団法人東京都高圧ガス保安協会　行　　　　FAX:03‐3830‐0266
