
体 入 変 振 顧客番号        No. -       

土橋ボクシングジム 

入会申込書 
             年    月    日 

A 一般 B 一般（週 2 回） 

AK 高校生 BK 高校生（週 2 回） 

C レディースボクシング D レディースボクシング（週 2 回）

E キッズボクシング F キッズボクシング（週 2 回） 

申し込みコース 

G 回数券（10 枚綴り、4 ヶ月有効） T 1 日体験 

ふりがな               性別 

氏 名 印 男・女

生年月日 年  月  日 満    歳 

現住所 
〒 

TEL  携帯  

緊急連絡先  e-mail  

何で当ジムをお知りになりましたか？  

通りがかり ケーブルテレビ 駅看板 ホームページ まいぷれ 地域新聞 

折込広告（読売、朝日）タウンページ 紹介(      )その他（      ） 

勤務先 
学校（学年） 

 

 

体型 身長       cm 体重      ｋｇ 視力 右   左 

志望動機 試合に出たい 健康のため ストレス解消 ダイエット 
その他（                     ） 

スポーツ 
格闘技経験 

ボクシング（いつ頃   どのくらい  ジム名       ） 
格闘技（なにを      いつ頃    どのくらい    ） 
その他（なにを      いつ頃    どのくらい    ） 

過去に大きなケガや重い病気をしたことがありますか？（はい・いいえ） 
はいに○をした方は、詳しくお書き下さい。 

当ジムへの御要望等をお書き下さい。 

 

未成年の方のみ 

保護者氏名 印 職業  

保護者住所  TEL  

＊ 会費は、前納制です。退会・休会のお申し出は、前月 10 日までにお願い致します。 

＊ 体験は一回のみ受講可能です。2 回以上受講することはできません。 


