近江高校サッカー部　個人プロフィールシート
※このシートを当日ご持参下さい。保険加入目的に使用します。個人情報に関しては厳粛に取り扱います
[image: ]

参加日：７月１２日（土）・８月１２日（水）　　参加日を◯で囲って下さい。
上記の◯をした日程で御校のクラブ練習会に参加することを保護者として承諾します。


保護者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　
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