【申込用紙ＨＰ】

　　 成年後見制度

	発行　公益社団法人成年後見センター・リーガルサポート


　 

年　　月　　日
公益社団法人　成年後見センター・リーガルサポート　御中
以下のとおり、申込みをいたします。
□に✔チェックをし、必要部数をご記入ください。
□　組織紹介リーフレット　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　部
□　小冊子「いつも、あなたのそばに。（改訂版）」　　　　　　　　　　部
□　アクセスブック「よくわかる成年後見」　　　　　　　　　　　　　　　部
□代金について
【組織紹介リーフレット】　無料
【小冊子】(「いつも、あなたのそばに（改訂版）」)
　１０部まで無料、各種１１部以上１００円/ １部
【アクセスブック】　無料
□送料について
ＤＭ便で送付できない場合、申込者負担（着払い等）
	住　所
	〒　　－

	
	　　　　都道　
　　府県　 

	
	　　


	氏名
	　　　

	連絡先
	TEL　　　　　　　　　　　　　　FAX

	部　数
	部
	金　額
	　円

	備　考
	※どちらかにチェックを入れてください。
□　司法書士
□　リーガルサポート会員　　（会員番号　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□　リーガルサポート非会員
　　　■使用目的（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
　　　　　*使用目的を必ずご記入ください。
□　一般　
　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


納品に若干日数がかかりますのでご了承ください。
	法人記載欄

	発送日
	受付入力日
	伝票入力日

	
	
	





小冊子・リーフレット・アクセスブック申込書








