
男 ・ 女 

男 ・ 女 

生年月日(西暦)    年  月  日 

ようこそ! 小郡東野サッカークラブ 

 

キッズスクール入会のご案内   
『サッカーやってみたい！』お友達・ご家族の方へ・・・ 

キッズスクールを希望される方は、下記の必要事項を記入の上、スタッフへお渡しください。 

本入部は 1年生へ上がる時に本入部となります。 

園児の間は、月謝は１，０００円発生いたします。 月謝袋にて徴収します。 

本入部を希望されない場合は、退会となります。 退会届は必要ありません。 

万が一に備え、スポーツ保険へ加入(任意)をお願いします。 

加入の場合、代金(保険料８００円＋加入手数料１５０円)計９５０円です。 

当クラブのスタッフにお渡し願います。  

もし、加入されない場合、練習中の怪我は個人の保険を使って頂くことなります。 

小郡東野サッカークラブ及び指導者・保護者へ保証の責任を問う事は出来ません。 

※但し、本入部の際は、必ず、スポーツ保険へ加入して頂きます。 

※練習着について 

運動ができる服装であれば自由です。  

※ボールは準備してください。 レガース(スネ当)は着用が望ましいです。 

切 り 取 り 

スポーツ保険に   加入する      加入しない  (後から加入する事もできます) 

小郡東野サッカークラブ キッズスクール入会届            令和  年  月  日 

 

氏   名 

フ リ ガ ナ 

                        

生年月日（西暦）         年      月      日     才 

学校名 ・ 学年             幼稚園・保育園 年長 ・ 年中 ・年少 

上記の者、体験入部お届けいたします。                  

※保護者氏名                         

 

※連絡先(携帯)(父・母)                    

 

※メールアドレス(父・母)                         

 

保険担当控                              切 り 取 り 

スポーツ保険に 加入する(申込書)   ・加入しない(個人の保険を使用する)  (記載日：   年  月  日) 

 

体験者氏名 ・ 年齢 

フ リ ガ ナ 

   才 

 

※この半券は、キッズスクール(園児)に適用されます。 

※docomo携帯利用者へのお願い⇒ gmail又は icloud のアドレスをお持ちであれば、其方でご連絡をお願いします。 

◆個人の傷害保険を利用される場合は、 

下記に署名をお願いします。 

 個人の傷害保険を利用しますので 

スポーツ保険には加入致しません。 

署名： 


