
自宅住所

フリガナ

氏　名

生年月日 性　別

所　　　属 勤務区分

職員番号
（不明時は記入不要）

所属コード

（生協記入欄）

ICカード№

（生協記入欄）
出資金受領方

法

■裏面の「個人情報取り扱いについて」の内容について同意いたします。 2024.10.1
※出資金とは、生協の運営資金とさせていただくお金のことです。

※ICカード（組合員証）を紛失や磁気不良等による再発行には再発行手数料８００円が必要となります。

※出資金額は、ICカードのチャージ金額ではありません。

※ご退職またはご異動等を当組合が把握した際は、組合員の資格を失いますので、出資金払戻のお手続きをお願いします。

　払戻のお手続きをされない場合、出資金をお返しできない場合があります。

　　　　　　　年　　　月給与口座払い　・　現金

出資口数
（１口：５００円）上限１０口

出資金額 　　　　　　　　　　　円

　　　　　　　　　　　口

　
群馬県庁生活協同組合  加入申込書・加入承認申請書（出資申込書）　　　　年　 　月　　 日

西暦　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　　性別　　　　　　　　　男　　　・　　　女

〒

電話番号
（携帯電話番号）

（　　　　　　）

　　正規職員　　　　・　　会計年度任用職員
　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※出資金払戻手続きの際、口座へお振込の場合は振込手数料を差し引かさせていただきます。


