
 

 

 

 

下記項目をご記入下さい。 
選択になっている所はいずれかに○をお付けください。 

定期刊行物

媒体名

部 数 （    ）部 申し込みます。

購読開始月

（      ）年（     ）月から1年間 
※「 シルバー新報」以外の定期購読は1年間が原則となっております。 

※「 シルバー新報」を購読希望の方のみご選択ください。 
（ 1年・ 2年・ 3年）の定期購読で申し込みます。

バックナンバー
のお申し込み

（      ）年（     ）月（     ）日号 （    ）部

書 籍

タイトル

部 数 （    ）部 申し込みます。

タイトル

部 数 （    ）部 申し込みます。

タイトル

部 数 （    ）部 申し込みます。

CD-ROM・ビデオ

タイトル

本 数 （    ）本 申し込みます。

タイトル

本 数 （    ）本 申し込みます。

タイトル

本 数 （    ）本 申し込みます。

 
 登録いただいた個人情報は当社発行の各媒体および関連サービスや当社関連業務の範囲内で第三者から委託された事業活動のご案内のために利用します。 
 具体的には、①商品の発送やアフターサービス②購読・書籍の購入、広告出稿、展示会・セミナー・シンポジウムなどへの参加 など。

会社・団体名

フリガナ

部署名

お名前

フリガナ

ご住所
（ 〒    -       ） 

電話番号 （      ）      -

FAX番号 （      ）      -

メールアドレス                  @

備 考


