
全印総連・全国印刷関連合同ユニオン 加入申込書 

フリガナ 

氏 名 

 性別 

  

生年月日        年    月    日 年齢     歳 

住所 

郵便番号    －   

 

電話番号  携帯電話  

Mail アドレス  

雇用形態  職種  勤続     年 

組合費 
正規労働者 

3,000 円 

非正規労働者 

1,500 円 

OB 組合員 

1,000 円 

サポート組合員

1,500 円 

賛助会員 

 

企業名  

経営者名  

所在地 

郵便番号    －   

 

 全印総連の綱領規約を認め，組合費を添えて申し込みます 

    年  月  日 

 

                          全国印刷出版産業労働組合総連合会 

参考資料 

社員数  会社地図 

役員数  

資本金  

売上高  

  

  

  

 


