
JFFIDサッカー教室in長野　参加申込書
令和6年６月1４日（金）〆切
※記入または入力して、メールにてお申し込みください。
メール: enjoy@jffid.com
記入用紙をスマホで写真を撮り、メール添付でのお申し込みも可能です。
	ふりがな

氏 名
	　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　
	才
	障がい名
	
	手帳
	　　　　

	住 所
	〒　　　－　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ／ＦＡＸ　　　　（　　　　　）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

	緊急
連絡先
	※サッカー教室当日に連絡の取れる番号の記載をお願いします
ＴＥＬ　　　　（　　　　　）　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	保護者の同意
	上記の者が、JFFIDサッカー教室に申し込むことを同意します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	右記の項目についてお知らせください


	（該当する箇所を○で囲み、また{　　　　}内にご記入ください）
１ 保護者や介助者の参加　　・共に参加する　　・所々参加する　　・見学のみ　　・会場へ行かない
２ てんかんの有無　　　 なし ・ あり

３ 医師からの運動制限　 なし ・ あり　　ありの方はその内容{　　　　　　　　　　　　　　　}

４ 薬の服用　　　　　　 なし ・ あり　　ありの方はその名称{　　　　　　　　　　　　　　　}

５ スポーツ経験　　　　 なし ・ あり　　ありの方はその内容{　　　　　　　　　　　　　　　}　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

６ コミュニケーションについてお知らせください　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

a.・言葉で受け答えができる　・単語程度は言える　・何も言わないが言われたことの理解は出来る

・言葉でのやりとりは難しい　・その他｛　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　｝

b.・意思伝達の方法　　　　方法｛　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　｝

６ 身体的に配慮が必要な方、食物アレルギーのある方は、その内容をご記入ください

{　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　}


※お預かりした個人情報は、本事業運営に必要な目的以外には使用いたしません。
※当連盟の記録や広報を目的として、イベント開催時に記録撮影（写真、動画）を行います。撮影不可な方は当日お申し出ください。
※不測の事態により中止の際は、前日中に連盟SNSでの周知と、ご記入いただいたメールアドレス宛に直接ご連絡いたします。
