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とやま週イチ推進事業・参加申込書 

 
 

氏 
 

名 

フリガナ 性別 生
年
月
日 

 

西暦      年    月   日生 
 

【     年生】【      歳】 

 
男 ・ 女 

住 

所 

〒 
 

電話    -   - 

学
校
名 

 

受講希望の種目に✓をご記入ください 

□ タグラグビー    □ ＳＥＩＢＵ卓球 

受付 

 
 月  日 

砺 波 市 柳 瀬 ２ ４ １ 砺 波 市 温 水 プ ー ル 内 

お問合せはこちらまで 

主 催：富山県   主 管：富山県総合型地域スポーツクラブ連絡協議会 

 
参加には事前の申込みが必要で
す。定員に限りがございますの
でお早めにお申込みをお願い致
します。 
下の参加申込書をご記入の上、
当クラブ受付（砺波市温水プー
ル）までご持参ください。 

№      

 

<参加について>

指導／林 哲広（クラブ・タグラグビー指導者） 

【 】 

<参加について> 

指導／畑 比呂志・大淵 孝二（クラブ・卓球指導者）

この事業は、週１回（以上）の運動習慣を身に付けることを目的とし、

事業終了後はＳＥＩＢＵスポーツクラブへ加入して継続いただけます。 


