会員情報変更届

＊所属学会　　　　　　　　　　　　　　学会
〒231-0023　神奈川県横浜市中区山下町194-502　学協会サポートセンター内
Ｅメール：scs@gakkyokai.jp
　＜＊＞印は必ずご記入願います

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

＊会員番号　　　　　　　　　　　
＊氏名

	項　目
	変更内容
	備考

	所属住所　
 MERGEFIELD "所属住所2" 
	〒
	

	所属名称 MERGEFIELD "所属部課名" 
	
	

	所属電話　
	　　　　（　　　）
	

	所属FAX　 MERGEFIELD "所属FAX" 
	　　　　（　　　）
	

	所属E-mail


	　　　　　　

@
	

	自宅住所　

	〒
	

	自宅電話　 MERGEFIELD "自宅電話" 
	　　　（　　　）
	

	自宅FAX　 MERGEFIELD "自宅FAX" 
	　　　（　　　）
	

	自宅E-mail

 MERGEFIELD "自宅メール" 
	　　　　　　

　　　　　　　@
	

	会員資格　　　学生　・　一般　　（どちらかに○）　

	送付先　　　　所属　・　自宅　　（どちらかに○）

	その他の変更など


