
 

AC エチェレンテ 入団申込書 兼 同意書 

 

AC エチェレンテ 代表 大澤 健城 行 

 

私は、貴チームの活動趣旨および規約に賛同し、下記の通り入団を申し込みます。あわせて、入団後の活動における諸

条件について、保護者として異議なく同意いたします。 ※規約などは、HP サイトマップ内にございます。 

 

1. 選手保護者情報 

選手名                          （ふりがな）                          (性別)  男 / 女  

生年月日              年       月       日 

学校名                                   

住所       〒       ‐                                                          

護者名                          （ふりがな）                          （続柄）         

連絡先                                  緊急連絡先                               

メール                                          ＠                              

 

2. 健康状態・既往歴 

アレルギー、持病、服用中の薬など、指導にあたって留意すべき点があればご記入ください。 

（                                                                          ） 

 

3. 同意誓約事項（内容を承諾の上、□にチェックを入れてください） 

【規約の遵守】 チーム規約、指導方針、および公共施設の利用ルールを遵守いたします。 □ 

【肖像権の取扱い】 活動中に撮影された写真・動画が、HP、SNS、広報物等に掲載されることに同意します。 □ 

【個人情報の利用】 個人情報は、チーム運営（連絡、大会登録、保険加入など）にのみ使用されることを承諾します。 □ 

【安全管理と免責】 活動中の負傷・事故については、指導者の指示に従っていた場合に限り、チームが加入するスポー

ツ保険の範囲内で対応するものとし、それ以上の責任をチームに対して追及いたしません。 □ 

【会費の支払い】 月謝および諸費用を、定められた期日までに遅滞なく納付することを誓約します。 □ 

 

4. 署名・捺印 

上記すべての事項を確認し、本人の入団を許可します。 

 

           年       月       日         保護者自署                       印      


