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　 私は、上田勤労者互助会の規約を承認の上、貴会に入会したいので申込みします。

～ ご提供いただく個人情報の使用について～

 □ 生年月日及びご家族様情報は、子の小学校入学祝い金の共済給付金を給付するため、又はご家族様も

 　補助対象の福利厚生事業及び共済給付事業を給付するために使用いたします。

 □ 婚姻届出日は、珊瑚婚、銀婚、金婚祝い金の共済給付金を給付するために使用いたします。

 □　ご提供頂いた個人情報は、当会が定める「個人情報取扱い方針」に基づき、適正に管理いたします。

本人氏名
フリガナ

上記の者が上田勤労者互助会に入会するにあたり、当事業所に勤務していることを認めます。
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