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ビーチコンバット空手

ビーチバレー

ビーチウォーキング

健康体操教室

コーディネーションTR

リズムフラフープ体操

フラダンスショー

※保護者氏名

メンバー氏名

記入日�：       年����月����日

FAX�：�0463�－�24�－�1736

ビーチフェスタ申込書（チーム参加）

必要事項をご記入後、FAX�もしくは�メール（bellevent@mf.scn-net.ne.jp）にてお送り下さい。

男　　・　　女
代表者氏名

現住所

電話番号 （　自宅　・　携帯　・　その他　）

※　18歳以下の方はご記入下さい。

生年月日 S　・　H　　　　　年　　　　月　　　　日 （　満　　　　　　歳　）

ビーチバレー経験年数 なし　　　・　　　　あり　（　　　　　年　）　　

E-mail（パソコン）

E-mail（携帯）

インドアバレーボール経験年数 なし　　　・　　　　あり　（　　　　　年　）　　

フリガナ

※○をつけなくても当日参加OK

※ビーチバレー参加希望の方はご記入ください。

※緊急連絡先 （　自宅　・　携帯　・　その他　）

フリガナ

性別

希望参加費 A. 1,000円（参加費のみ） B. 2,500円（参加費＋チャリティーTシャツ代）
※A、Bどちらかに○をつけてください

参加希望種目

○をつけてください※複数可

ビーチサッカー

親子体操


