
***オープン***

(ふりがな)

　　　※有を選択された方　→ 年

〠

(自宅)

(携帯)
※繋がりやすいアドレスをご記入願います。

(続柄)

(TEL) ※必ず連絡がつく番号をご記入願います。
（申送り事項があればご記入願います。）

 ***studio memo***

その他

自宅住所

TEL E-Mail

緊急時連絡先
(氏名)

バレエ経験

有　　・　　無

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 申込日　　　　　　年　　　月　　　日

オープンクラス 入会申込書

入会者氏名

性　別 男 　・　 女 生年月日

年　齢 　　　　　　　　　　歳

月 日(西暦) 年


	おーぷんくらす用 

