
商　　　号

（社名／団体名）

代表者役職名

部 署 名

役 職 名

ﾌ　ﾘ　ｶﾞ　ﾅ

担 当 者 氏 名

電話・ F A X番号

メ ー ル ア ド レ ス

□　ＪＡＴＡ □　ＡＮＴＡ レ点を付けてください

＊会報誌「FairWind」の送付部数は連絡窓口へ一括してお送りします。

＊連絡窓口は旅行業公正取引協議会から送付する会員証、会報誌「FairWind」、説明会・研修会のご案内等の連絡先です。

　　　　　　年　　　月　　　日

＊賛助会員の場合は、商号に替えて社名、団体名を記入してください。

連
絡
窓
口 担 当 者 住 所

　〒

　TEL： 　FAX：

この度、貴協議会に加入いたしたく、下記の通り申し込みます。

　　　　　　　　　　　　登録　　　　　　　　　　業第　　　　　　　　　　号

記

　〒
住 所

旅行業種別・登録番号

加 入 年 月 日

令和　　　年　　　月　　　日

旅行業公正取引協議会 会長　殿

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

役 員 数 ・ 社 員 数

役 職 名

事 業 所 数 ・ 部 署 数
（ 本 社 含 む ）

商 品 ブ ラ ン ド 名

旅行業公正取引協議会
加入申込書

電 話 ・ F A X 番 号

会 員 証 貸 与 数
（事業所数・部署数）

　TEL：

ﾌ　ﾘ　ｶﾞ　ﾅ

代 表 者 氏 名

所 属 協 会

　〒

商号（旅行業登録名）

（社名／団体名）

Fair Wind 送 付 先 住 所
(連絡窓口以外を希望の場合)

Fair Wind 送 付 先 宛 名
( 必 要 な 場 合 )

　FAX：

　役員　　　　　名、　社員　　　　　名、　合計　　　　　名


