
会員の種類 証券額面金額

申込年月日

貴社名

ご担当者名

所属部署

電話番号

ＦＡＸ番号

ご住所

メールアドレス

貴社決算月

必要事項をご記入の上送信してください。

ＦＡＸ番号　０６‐６２２９‐１９１９

E-Mail kiringolf@nifty.com

　　　月

ゴルフ会員権時価評価

　　　年　　月　　日

　　　（　　　　）

　　　（　　　　）

〒

ゴルフ場名


