
日本音楽学会　入会手続

送り先・問い合せ先
日本音楽学会　本部事務局

〒102-0072

東京都千代田区飯田橋3-3-3 生光ビル303

Tel & Fax: 03-3288-5616

e-mail: office@musicology-japan.org

１）        入会申込書に必要事項を記入し、日本音楽学会本部事務局へ、郵便か電子
メール添付でお送り下さい。

２）        所属機関については、名称のほか、所属部署（研究科または学部学科と専攻
コースまで、あるいは部と課まで）名称、所属身分（大学院の課程種別と学年、あるいは
職位など）をそれぞれの欄にご記入下さい。

３）       本学会会員の紹介者の名前を、本人の了解のもと、ご記入下さい。紹介者の自
筆でなくとも構いません。紹介者を得られない場合は、その旨をお書き添えの上、空欄とし
て下さい。

４）        所属支部は、原則として所属機関所在地のある地区をお選び下さい。
東日本：北海道、東北、関東の各地方、新潟、長野、山梨の各県
中部：静岡、愛知、三重、岐阜、富山、石川、福井の各県
西日本：近畿（三重県を除く）、中国、四国、九州の各地方と沖縄県

５）        学生会員は、学部、修士・博士前期課程、およびこれらに準ずる課程に在籍の
方に限ります（博士課程および博士後期課程の学生は正会員です）。会費が割引されま
すが、学会の役員選挙に選挙権がありません。希望される場合は、学生証のコピーを添
付して下さい。学生会員は入会後も毎年４月末にまでに学生証のコピーを学会本部事
務局に提出していただきます。期日までに届け出のなかった場合、その年度から自動的
に正会員となりますので、ご注意下さい。

６）        会員相互の連絡のため、定期的に会員名簿を発行しています。現住所、現住
所の電話番号、個人宛電子メールアドレス、所属先名称、所属先所在地、所属先電話
番号、所属先メールアドレスのうち、少なくとも１つを掲載可として下さい。（記載項目および
記載内容の変更は入会後も随時可能です。）なお、入会審査のための項目は、名簿に
は記載されません。

７）        右下端の「支部」欄は空欄のままでお願いします。

８）        申込書を受領しましたら、支部委員会での審査ののち、会費の振込用紙を本部
事務局よりお送りいたします。会費納入をもって、入会手続きが完了します。入会年度の
機関誌『音楽学』と会報の既刊分、最新の会員名簿をお送りします。

９）        海外支援会員として入会する場合は、本学会の会員で当該会員の会費を負担
する支援者の自署・捺印をお願いします。ご不明のことがありましたら、本部事務局へお
問い合わせ下さい。



（印刷用）
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郵便番号

都道府県名

市町村名から番地まで
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電話番号： 内線： Fax: 

メールアドレス：

郵便番号

都道府県名

市町村名から番地まで

建物名、室番など

電話番号： Fax: 

個人宛メールアドレス：

　□　所属先 　 □　自宅

　□　所属先 　 □　自宅
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研究分野

紹介者

※支部記入欄

海外支援会
員の場合、
支援者（自
署）

印

日本音楽学会　入会申込書

　※とくに所属先のない方、フリーランスの方は、「名称」欄にその旨ご記入下さい。

所属先

所属部署名

　※研究科名または学部学科名、専攻名、コース名、講座名、研究室名など

所属身分

　※研究科の課程種別、学年、あるいは職位などを差し支えのない範囲でご記入下さい。

所在地

名簿記載不可事項

　□所属先所在地　□所属先電話番号　□所属先Fax　□所属先電子メール 　□所属先名称

　□自宅住所　　　　□自宅電話番号　　 □自宅Fax　　 □個人宛電子メール

　※以上のうち、名簿に 記載しないもの にチェックを入れて下さい。（かならず1項目は記載可として下さい。）

自　　宅

郵便物送付先

Information Mail
配信先 　※Information Mail = 研究会等のお知らせを電子メールで配信します。

入会希望年度
（西暦）

　□東日本　　□中部　　□西日本　　□海外
　※希望支部にチェックを入れて下さい。

正会員以外の種別を
希望する場合

　□学生　　□海外支援　　□賛助　　□団体　　□寄贈
　※希望の種別にチェックを入れて下さい。。正会員ご希望の場合は空欄として下さい。
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最終学歴
　※ 大学名、学科名、専攻コース名、課程種別（学部、修士、博士前期、博士後期）、卒業・修了・単位取得退学の別、取得学位、在籍学年などについて
　　　ご記入下さい。


