
　〒

※　保護者の氏名／捺印のない申込用紙は受付できませんので、予めご了承下さい。

※　頂いた個人情報は、第３者に開示するものではありません。

※　体験練習会、説明会実施日に参加できない場合は、備考欄にご記入下さい。日程調整後、対応いたします。

※　本紙(FAXの場合は原本を。郵送の場合は原本かコピーを)は必ず保管しておいてください。

送付先 兵庫フットボールクラブ　ジュニアユース事務局

〒675-0067

兵庫県 加古川市 加古川町 河原 354-2

ＴＥＬ ： 079-425-6380　　ＦＡＸ ： 079-422-9509

e-mail ： jyhyogo.fc@gmail.com
ＨＰ ： http://www.hyogo-fc.com/　　

担当 ： 永濱(携帯)09-9040-7300

2017年度

氏名

毎週金曜日
17:30～19:30

※　参加可能な日程を、受け付け完了後に、お知らせ下さい。

　　分　　　　秒　　　※任意

　　　　　　　　　　　年

現所属チーム

利き足
0050ｍ走タイム

説明会参加希望日

日岡山会場
(　　　　)

すずらんフットサル
パーク会場

(　　　　)

備考
（疾患、持病など）

練習会参加希望日
いずれかの会場に
○を付けて下さい。

※　12月4日(日)　or　11日(日)
18:30～　開催予定

毎週火、木曜日
18:30～20:30

※　参加可能な日程を、受け付け完了後に、お知らせ下さい。

ポジション
(具体的に)

　　　　　　　　　　　　ｃｍ 体重 　　　　　　　　　　　　ｋｇ

サッカー歴

選抜歴
スポーツ歴

（サッカー以外）
無　・　有　　（　　　　　　　　　　）　選抜

1500m走タイム

　　分　　　　秒　　　※任意

兵庫フットボールクラブ　U-15　体験練習会、説明会　申込用紙

電話番号 （自宅） ＦＡＸ番号 （自宅）

保護者氏名／捺印 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

学校名 進学予定中学校

身長

生年月日(西暦)

年　　　月　　　日

小学校

　フリガナ

住所

緊急連絡先 ①
（続柄）

中学校

※携帯でも構いませんが、必ず受信できるように設定を変更しておいてください。

―

メールアドレス

緊急連絡先 ②
（続柄）


