
特定非営利活動法人
総合型SC　長与スポーツクラブ
事務所：長与小学校　体育館内

電話/FAX　（０９５）８６５－９５１１
メールアドレス：nsc@jewel.ocn.ne.jp

ふりがな 年齢 性別 生年月日（西暦）　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　　日

氏　　名 歳 男　・　女
学校名・学年／幼児の場合は保育園・幼稚園名

（　　　　　　　　小・中・高　　　　　年）（　　　　　　　　　園）
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電話番号

自　　　宅：

携帯電話：　　　　　　　　　　　　（　　　　　　）←どなたの携帯電話番号か記入して下さい。

保護者氏名（加入者が１８歳未満のみの場合はご記入ください）

緊急連絡携帯番号

クラブ使用欄

氏名１　会員番号　N 入会金受領日　　　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

氏名２　会員番号　N 入会処理日　　　　　　　　　　　 年　  　　　　月  　　　　　日

氏名３　会員番号　N スポーツ安全保険加入日          　 　　年　　　　　月　　　　　日

氏名４　会員番号　N   保険料　　　　　　　　円　　×　　　　　人　　＝　　　　　　　　円

☆　必要事項をご記入の上、入会金（１人あたり１，０００円×人数）を添えて、当クラブ事務所または各教室の担当にお渡し下さい。

☆　スポーツ安全保険料は、１人あたり年間（高校生以上）１，８５０円(中学生以下)８００円です。

☆　月会費は、各教室所定の金額を会費納入袋に入れて、各教室の担当者にお渡し下さい。

☆　４名以上入会の場合は２枚目をご使用下さい。

☆　申込書に記載された個人情報は、当クラブと会員との連絡
　　 ならびに当クラブの今後の活動に役立てる目的以外には使用いたしません。

長与スポーツクラブ　入会申込書（家族用）
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