
新潟市職員生活協同組合 加入申込書 

 

新潟市職員生活協同組合理事長 様 

 

記入日     年   月   日 

職員番号  職場名  

フリガナ  性別 男 ・ 女 

氏 名            ㊞ 生年月日 
西暦 

年   月   日 

住 所 

〒 

携帯電話📱  自宅☎  

出資金 1 口の額 

1,000 円 

出資口数 

5 口 
出資金額  ５,０００円 ※脱退時に全額お返しします。 

※出資金は加入の翌月から、1,000 円×5 ｹ月、分割給料天引でお預かりします。 

※組合員証は 1～2 週間程で職場へ送付となります。 

 

口 座 記 入 欄 ※必ずご記入ください 

銀行コード     支店コード    

金融機関名 

(○をお願いします) 
第四北越銀行  ・  新潟県労働金庫  ・  大光銀行 

本支店名 □支店 □出張所 □本店 

口座番号 普 通        

口座名義人 

本人口座のみ 

フリガナ 

 

 

ご希望により別途 JCB ビジネスカードの発行も可能です。ご希望の方は☑をお願いします。後日入会申込

書を送付いたします。 

□【JCB ビジネスカード】申込 

裏面をご確認ください。 



組合員の個人情報は以下の目的のために使用させていただきます。 

1.出資金及び組合員名簿の管理 

2.定款に定められた以下の各事業の、案内、受注、請求、代金決済、事故対応、及びこれに

付随する業務 

（1）組合員の生活に必要な物資を購入して組合員に供給する事業 

（2）組合員の生活に有用な協同施設を設置し、組合員に利用させる事業 

（3）組合員の生活の改善及び文化の向上を図る事業 

（4）組合員の生活の共済を図る事業 

（5）保険代理に関する事業 

（6）組合員及び組合従業員の組合事業に関する知識の向上を図る事業 

（7）前各号の事業に附帯する事業 

3.商品に関する活動、店舗、無店舗事業におけるサービス改善のためのアンケート・キャン

ペーン・イベント及び市場調査・購買動向に関する資料の送付・回収確認 

4.生協の活動や事業に関わる情報の提供 


