
申請月日：　　　年　　　月　　　日

体験申込書

	氏　名
	ふりがな：
	㊞

	
	
	

	自宅住所
	〒

	生年月日

	歳


	学校名
	
	連絡先
	

	e-mail
	

	体験コース名
	➀ｻｯｶｰﾁｰﾑ（Jr・Jrﾕｰｽ）②ｻｯｶｰｽｸｰﾙ　③その他（　　　　　　）

	これまで経験したスポーツ
	現在の所属チーム名をいれて記載ください。



	体調についての留意点
	

	どうなりたい
	

	紹介者名
	

	※保護者の方の連絡先を記入ください。

	緊急連絡先
氏名
	ふりがな：

	
	

	緊急連絡先
	1 
	2 
	

	連絡Ｅ-mail
	


☆連絡網をメールやLINEで送信させていただく事が多いため、ご協力をお願いします。
※体験期間中は、体験申込書提出から１カ月以内とします。
※体験期間中のスポーツ安全保険は、加入しておりません。個人の責任でお願いします。当クラブは一切責任を負いません。あらかじめご了承願います。
※体験期間中の大会や練習試合の参加については、必ずスポーツ保険加入が条件になります。
　スポーツ安全保険の適用範囲で保障されるものとし、保障範囲外については、自己責任となります。
※体験期間中のスポーツ安全保険に加入希望者は、事務局までご相談ください。

一般社団法人和歌山希望クラブ
