
年　　　　月　　　　日　

＠

＠

上記の記載事項は、事実と相違ないことを誓約し、会費1000円を納め入会いたします。

印

中　学　校

平成

自宅住所

メールアドレス

〒

男 ・ 女 年齢 歳生年月日

学校名 市　　立

氏名

フリガナ

（　　　　　）

性別

（　　　　　）

TEL

携帯

フリガナ

札幌協会厚別バレーボールスクール 入会申込書

入会申込日

フリガナ

氏名

TEL・携帯

緊急連絡先（保護者）

入会者名

（　　　　　）

続柄

メールアドレス

保護者署名

平成　　　　年　　　　月　　　　日


