
※必須項目（記載がない場合はお受けできません。） 

情報提供内容（紹介される方） 申 込 日 年  月  日 

 

※ フ リ ガ ナ  

会員番号 

記載しないでください。 

※ 名 前  

 

生 年 月 日         年   月   日 生  （満   歳） 

※ 住 所 〒 

※ 電 話 番 号 自宅     ―     ―     ／ 担当携帯     ―     ―    

E-mail アドレス  ＠ 

屋 号 / 法 人 名                    ※担当者： 

サ ー ビ ス 内 容 
▢ホームページ▢不動産（売買・賃貸・管理）▢建設業関係▢行政書士▢確定申告ＳＰ 

▢その他（ 

備 考 ご要望等： 

 

ご担当者様内容（紹介する方） 

 

※ フ リ ガ ナ  

会員番号 Link bee 
※ 名 前  

 

※ 生 年 月 日         年   月   日 生  （満   歳） 

※ 住 所 〒 

※ 電 話 番 号 自宅     ―     ―     ／ 携帯     ―     ―     

※E-mail アドレス               ＠ 

※ 屋 号 / 法 人 名                     ※担当者： 

※報酬額お支払

い 口 座 
      銀行     支店  口座番号       名義 

※法人の場合は会社名、担当者名をお書き下さい。個人の方は屋号等の記載は不要です。 


