
会 員 デ ー タ 訂 正 届

（別紙 3）

　※「訂正前」欄は必ずすべてご記入ください。「訂正後」欄は訂正個所のみご記入ください。　
　※ご連絡は郵送または FAXでお願いいたします。
　　お電話での受付は致しかねますのでご了承願います。　
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備　　　　　考

　（　　　　　　）　　　 　（　　　　　　）　　　

訂　正　前 訂　正　後

平成　　　　年　　　　月　　　　日


