
公益社団法人　日本証券アナリスト協会会長　殿

西 1.男
暦

〒

TEL(            －                －              ) 日中の連絡先・携帯等(            －                －              )

 本人宛 【 1.自宅　　2.勤務先　　3.指定先（特記事項欄に記入）】　　会社負担 【 4.勤務先　　5.出向元 】

〒

TEL(            －                －              )

入会希望時期

[特記事項] ※入会時期について、特にご希望があれば、こちらにご記入ください。（例えば4月入会希望、10月入会希望等）

1. この申込書に記入して頂いた個人情報は厳重に管理し、本人確認や当協会のサービス提供・充実を目的として利用し、目的以外に利用したり、外部に提供する
　 ことはありません。

2. 送付先住所等に変更があった場合は、マイページから変更または会員担当あてに遅滞なく届け出てください。郵便等が戻ってきた場合は、以後送付先変更のお届け
　 があるまで、郵便等の送付がストップしますので、ご注意ください。

3. 会費請求書欄で4.5.（会社負担）を選択した場合は、勤務先への情報提供同意の有無にかかわらず、勤務先ご担当部署に個人情報を提供します。

 新規　 再入会

徴収　　免除

    .    .    .    .    .    . 202305

申込受理日

入会承認日会費徴収区分

検　定

同意の場合は○印を記入

私は、貴協会が私の勤務先（ないし出向元）からの依頼に応
じ、個人情報を提供することに同意します。

会 員 番 号

　3年以上

（備考）

日 本 証 券 ア ナ リ ス ト 協 会 使 用 欄

会 員 区 分

専務理事

入 会 区 分

実 務 経 験

所属先と実務経
験に該当する担
当業務をご記入
ください。

最 終 学 歴

職 歴

　 　 年　　 か月

　 　 年　　 か月

　 　 年　　 か月

　 　 年　　 か月

　 　 年　　 か月

　 　 年　　 か月

検 定 会 員 入 会 申 込 書
　　年　　月　　日

2.女

性別

受 講 番 号
（不明の場合は空欄）  入会の上は、貴協会の定款および諸規則を守り、総会および理事会の決定に従います。

（フリガナ）

氏　　　名

送　付　先

学 校 名

出 向 元 名 称

自 宅 住 所

会費請求書

メールアドレス

入力者・再鑑者担 当 者部　長事務局長

　年 月

1. 随時入会　 2. 4月入会　 3. 10月入会

勤務先所在地

※貴協会の「メールの配信について」および「メール配信サービスご利用上の留意事項」について、内容を確認し承諾します。

資   料   等   1.自宅　　2.勤務先　　3.指定先（特記事項欄に記入）

所 属 部 課 名

役 職 名

（フリガナ）

勤 務 先 名 称

日

月

証券アナリスト第2次試験合格

勤務先、自宅、どちらのアドレスでも結構です。

卒 （修） 業　年　月

　年

私は、貴協会ウェブサイト等の「会員名簿」、機関誌「証券アナリス
トジャーナル」に私の氏名（必須）を掲載する際に、勤務先名も表記
することに同意します。

同意の場合は○印を記入

 貴協会のプライバシーポリシーの内容を確認・承諾し、検定会員として入会を申込みます。

学 部 名

生 年 月 日

年 月


	検定会員入会申込書(原本)20230530

