
 

夏のジブン GO!GO!プログラム 2017 参加申込書 

申込日 年     月    日 教室名 教室 

参加者氏名 
（フリガナ） 

（姓） 

（フリガナ） 

（名） 

学年 年    年齢 (7 月 27 日現在)         歳 

保護者氏名 
（フリガナ） 

（姓） 

（フリガナ） 

（名）                 

緊急連絡先  
携帯電話(持ち主   ）・勤務先・その他（    ） 

 
携帯電話(持ち主   ）・勤務先・その他（    ） 

アレルギー 食物アレルギー（  あり ・  なし  ） 

※アレルギーありの場合は、別紙の調査票を必ずご提出ください。 

薬 薬の持参（  あり  ・  なし  ） 

※ありの場合ご記入ください。 

  薬の概要 

 

服用について（  本人が判断  ・  スタッフの声掛けが必要  ） 

薬の保管について（  本人が管理  ・スタッフが管理  ） 

確認事項 FaceBook への写真の投稿（ 可 ・ 不可 ） 

特記事項 
※乗り物酔いがひどい、水分補給をしたがらないなど、その他心配な事項があればご記入ください。 

教室受付日      年   月   日 受付担当者         

備考 

□控えお渡し 

□システム登録 

枠内をご記入の上、7/8(土)までにご提出ください。 

 

㊞ 

【教室スタッフ記入欄】 


