
年

氏名 続柄

※家族割引適応確認のため

氏名 続柄

※入会の際は注意事項をご確認の上、お申し込みください。

※参加希望者が少数の場合は閉講する場合があります。

入 会 準 備

有 無

自由記入欄

スタッフ記入欄

入会クラス
（初回日）

ク ラ ス 初 回

（　　　　　　　　　　　）クラス（　　　　　　　　）曜日
　　　月　　　 　日　（　　　　）

（　 　  　 　　：　  　　   　　～　  　　　 　 ：　   　　  　　）

月謝の割引（家族割・複数割）

注意事項のご署名

備　考

台帳記入（事務所）

台帳記入（コーチ）

出席カード（ふれあい、豊島、野畑のみ）

月謝袋

緊急連絡先
※携帯電話と同じ

場合は不要

（　　　　　　）　　　　　　　　　-　　　　　　　　　　　　　

体 験 日

日 時 ク ラ ス

　　　　月　　　　日（　　　）　　　　： クラス

当教室参加の
「親子・兄弟姉妹」

いる　・　いない

電話番号

自宅
（　　　　　　）　　　　　　　　　-　　　　　　　　　　　　　

携帯電話 （　　　　　　）　　　　　　　　　-　　　　　　　　　　　　　

病歴・既往歴等

経験 有の場合

有   ・  無　・ ブランク有

住所

〒　 　　　-

フリガナ 続柄

保護者名
※参加者が成人の

場合は不要

フリガナ

フリガナ 性別 生年月日 学年

お名前 男 ・ 女
 　　年 　 　月　  　日

（ 満　　　歳 ）

※小学生以下のみ

ふれあい スポーツ教室
（　体 験　・　入 会　）申 込 用 紙 ※太枠内必須

該当に○ サッカー ふれあい 一般
（マリンフード豊中）

ふれあい 子ども
（マリンフード豊中）

千 里 東 町 野　畑 豊　島

受 付

[個人情報の取り扱いについて]

本申込書に記載していただいた個人情報は、豊中市屋外体育施設 指定管理者

奥アンツーカ・とよすぽグループで管理し、下記の目的のために使用します。

①ふれあいテニス教室に係る諸連絡

②クラス分けの参考資料

③豊中市屋外体育施設で開催される大会、イベント、教室などのお知らせ

尚、収集した個人情報は、本人の同意を得ることなく第三者に提供いたしません。


