
① 下の日程表から参加を希望するクラスを選んで ② 参加されるお子様についてご記入ください
　  そのコードをご記入ください（例：DRBBL2） （名前はアルファベット表記、全て大文字でご記入ください）

クラス開催日 クラスコード

10月13日（金）

10月14日（土）

10月15日（日）

10月16日（月）

10月17日（火）

10月18日（水）

10月19日（木）

 ④ お子様の写真や動画をスクールのプロモーション
　   素材として使わせていただけますか？

はい いいえ

＊免責事項

　SOLTILO FAMILIA SOCCER SCHOOL HEIDELBERGは、プログラムに
 参加する子供たちの安全に万全を期してスクールを運営して参り
 ますが、スポーツの特性上思わぬアクシデントなどで怪我などを
 してしまう可能性があります。
　SOLTILO FAMILIA SOCCER SCHOOL HEIDELBERGはトレーニング中に
 起きたプレー上のアクシデントによる怪我などへの責任を一切
 負うことができませんので、予めご了承の上ご参加ください。

　

免責事項を理解し、上記の内容で無料体験スクールへの参加を申し込みます。

保護者氏名

保護者署名

署名した日

　

SOLTILO FAMILIA SOCCER SCHOOL HEIDELBERG
2017年10月　無料体験スクール参加申し込みフォーム

＊ 署名いただいたフォームを Eメールで info.aus@soltilo.com へお送りください。参加登録の完了を確認する Eメールを返信します。

＊＊＊下記①～④をご記入いただき、署名欄に署名をお願いします＊＊＊
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みょうじ


