日本アイスホッケー連盟行　FAX　03－3481－2407
2003JIHFホッケーサマーキャンプ参加申込書
下記の事項を確認の上、申し込みます。

記

1． 万一、キャンプ中に発生した傷害については、応急処置はしますが、スタッフの指示に従わず起きた傷害については責任を負いません。

2． キャンプ中に起きた傷害について、医療機関で受診が必要の場合、かかる費用は傷害保険の範囲内でお支払いいたします。

3． キャンプ参加費入金後のキャンセルは所定のキャンセル料をいただきます。

	


（ふりがな）

選手名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

生年月日：１９　　年　　月　　日生まれ（　　才）学年　　年生
ホッケー歴：　　　年

所属チーム：　　　　　　　　　　　ポジション：　　　　　　　
身長：　　　　　　ｃｍ　　　　　　体重：　　　　　　ｋｇ
保護者名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

住所：〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

FAX番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
e-mailｱﾄﾞﾚｽ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	

	連絡事項：

1． ホテルチェックインの際、連盟担当者がキャンプの受付を行います。受付時間は１３：００～１７：００です。

2． 防具類は事前に、軽井沢スケートセンター宛に発送してもかまいません。その際送付主を必ず明記してください。

3． 保護者の方が宿泊を希望される場合は、事務局までご連絡ください。

特別料金（１泊２食付き、ツインルーム）平日１０，５００円、

休前日１０，８００円（税別）でご案内いたします。なお満室の場合はお断りをさせていただきます。


