
様式２ 

役員等名簿（申請者が法人の場合） 
 

 氏        名 
生 年 月 日 住         所 

役職名・呼称 （電話番号           ＦＡＸ番号           ） 

① 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 
氏 名   

② 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

③ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

④ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑤ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑥ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑦ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑧ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑨ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

⑩ 

ﾌﾘｶﾞﾅ    年  月  日 (郵便番号   －    ) 
    都 道     郡 市 
    府 県     区 
 

（電話番号              ＦＡＸ番号              ） 氏 名   

備 考  １ 本様式に記載する当該法人の役員等は、業務を執行する理事、監事、社員、取締役、執行役、評議員その他法
人の運営に責任を持つ役職等をいいます。 

２ 本様式の記入欄が不足する場合は、別紙を追加するなどして記載してください。 
３ 本様式のほか、必要に応じて役員等の経歴書その他を求める場合があります。 


