
福岡市ジュニアソフトテニス教室入会申し込み 区

フリガナ 性別

氏　名 男・女 保護者氏名

生年月日 年 月 日 年齢 歳 年生

郵便番号 〒

住　所

電話番号 携帯番号

スポーツ保険の有効期限は，入会日に関係なく，2025年3月31日までです。

住所と電話番号は必ずご記入願います。保険請求関連書類はご自宅へ直送になります。

備考

学年

2024年度

メールアドレス（携帯・PC）

保険関連

注意事項

※生年月日は、西暦での記入をお願いします。

※個人情報は、福岡市ジュニアソフトテニス教室の運営に関する業務以外には使用しません。

小 学 校

地区

スポーツ安全保険加入 要 否


