
   会員情報書式 
インターネットの利用が可能な場合、この書式の代わり

に www.rotary.org の「会員アクセス」で会員の変更を 

報告することができます。 

本書式は、新会員、退会会員、もしくは会員情報の変更をRIへ報告する際にご使用いただくものです（会員一人ずつ別々の書式をご使用ください）。本

書式は、www.rotary.orgからダウンロードし、パソコンで入力することができます。地区ガバナーにコピー1部を送付し、クラブの記録用として1部を保管し

た上で、書式の原本を下記宛にお送りください。氏名はローマ字でご記入ください（パスポートをお持ちの場合は、パスポートの記載通りにご記入くださ

い）。 

ROTARY INTERNATIONAL, 1560 Sherman Avenue, Evanston, IL 60201-3698, USA.    ファックス：1-847-733-9340   Eメール： data@rotary.org 

ロータリー・クラブ名：        地区番号：        

               
 都道府県  国名 

会員名：               

 名   姓 

ロータリー会員ID番号*                      *退会会員および移籍会員のみ。新会員にはすべて、RIよりID番号が提供されます。 
 

郵送先               

 番地 市町村／郡区 
                      

 都道府県 国名 郵便番号 

Eメール：           
 

 新会員の報告  入会日        
 月／日／年 

 男  女  正会員  名誉会員 

移籍会員ですか。  いいえ  はい  「はい」と答えた場合、上に会員ID番号を記入してください。  元RI理事  パスト・ガバナー 

元所属ロータリー・クラブ名：              地区番号：            
        都道府県 国名 

使用言語：         

定期購読    ザ・ロータリアン誌   地域雑誌（ロータリーの友）   
 

 情報の変更  変更日        
 月／日／年 

 住所の変更 

旧郵送先： 
            
番地 市町村／郡区 
            

都道府県 国名 

       
郵便番号 

新郵送先： 
            
番地 市町村／郡区 
            

都道府県 国名 

       
郵便番号 

 Eメールの変更                 
 変更前のEメール 新しいEメール 

 氏名の変更                  
 変更前の氏名 新しい氏名 

 次の会員身分に変更：  正会員     名誉会員  
 

 会員退会  退会日        
 月／日／年 

退会理由（1つに印を付けること）： 

 出席率（1）  職務繁忙（2）  死亡（3）  家庭の事情（4） 

 健康／一身上の都合（5）  新クラブへ入会（6）  移転 **（7）  その他（8）（明記してください）        
 

** 退会の理由が「移転」の場合、www.rotary.org からダウンロードできる「会員紹介書式」をご利用ください。 
 

 

 
       

クラブ幹事氏名  クラブ幹事署名 月／日／年 

JA-112 

http://www.rotary.org/ja
https://riweb.rotaryintl.org/ja
http://www.rotary.org/RIdocuments/ja_pdf/member_data_form_ja.pdf
mailto:data@rotary.org
http://www.rotary.org/RIdocuments/ja_pdf/memb_referral_ja.pdf
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