
令和版

龍ケ崎剣道塾 龍士舘　様
このたび、所定の申込書により入会の手続きを宜しくお願い致します。

令和　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

火曜 木曜

中根台中 中根台中

ｐｍ7：00～ ｐｍ7：00～

私は、本会の活動中に際しては、本会の諸規定に同意し、施設管理責任者並びに指導者の
指示に従い、自己の責任において行動します。　これに違反して盗難、障害等の事故が起き

ても、また万が一稽古中に起きた事故についても本会及び指導者に対して一切の責任の追及、損害賠償の請求を
致しません。

アンケート

1.剣道を選ばれたのはお子様ですか？　それとも保護者様ですか？　　　　　子供　　　　　　・　　　　親

2.剣道を選ばれた理由をお聞かせ下さい。

3.最後に本会を何処でお知りになりましたか？ 1.　龍ヶ崎広報　　　　2.　剣友会ＨＰ　　　３．友達に誘われて
　　

4.　募集案内を見て　 ４.知人紹介

金曜 土曜

城西中

ｐｍ7：00～

たつのこ

ｐｍ6：00～

備考欄　（お子様のお体で活動中心配な点等ございましたらお知らせ下さい）

事　故　の　責　任

保 護 者 名 　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

連絡先 　　　　　　（　　　　　　）

携帯番号（緊急） （　　　　　　　　　　　） 　父　・　母　・　その他（　　     　　）

希望稽古日に
〇をご記入下さ

い

保 護 者 名

会　員　名
フリカナ 1・　　　年中　　　・　　　年長

2・

学　校　名 学　　年

小学校/中学校
　　　　　年生

生 年 月 日

　　　　　年生
生 年 月 日 平成　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日生　　　　　歳

平成　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日生　　　　　歳

会　員　名
フリカナ 1・　　　年中　　　・　　　年長

2・

学　校　名 学　　年

小学校/中学校

　　　　　年生

フリカナ

会　員　名
1・　　　年中　　　・　　　年長

学　校　名

住　　　所

入　舘　申　込　書

生 年 月 日 平成　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日生　　　　　歳

2・

小学校/中学校

学　　年

〒　　　　-


