
担当印

★前期(第1期の場合は前年度最終期)に選手育成スイミングを受講された方用

性別

男・女

続柄

氏名

※　定員に達し次第、お申込みは終了とさせていただきます。あらかじめご了承ください。

《泳力について》　あてはまる方に○をつけてください。

《選手登録について》
・シンコースポーツ所属の選手（soul）として選手登録をしますか？（　はい　・　いいえ　）
【ご注意】登録されている住所・連絡先・病気やケガの有無について変更点があればご記入ください。
　　　　　その他、要望・希望があればご記入ください。

※　ご記入の個人情報は、教室受講者名簿として使用し、それ以外には一切使用いたしません。

『選手・育成スイミング』　参加申込書【継続者】
抽選番号

『選手・育成スイミング』【継続者】氏名　　　　　　　　　　　　　抽選番号

登　録　番　号 氏名（フリガナ） 新学年 生年月日 年齢

最終受講クラス 　　　年度　　　期　　　　曜　　　　　時　・　選手育成　 練習級 級　　　

年 　Ｈ　　　　　/　　　　/ 歳

キッズスイム進級基準【銅】以上 個人メドレー100M2分15秒以内

保護者(ﾌﾘｶﾞﾅ) 自宅TEL

緊急連絡先（携帯） (父・母・祖父母・その他　　　)

受付者氏名 受付者氏名 受付者氏名 受付者氏名

領収印

１　期（　　　　） ２　期（　　　　） ３　期（　　　　） ４　期（　　　　）


