
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

 

―――――――――――――――――――― キリトリ線 ―――――――――――――――――
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電話番号                                       

生年月日                                       

住所 〒                                       

氏名（フリガナ）                                   

日中太極拳伊勢崎教室・第７４期生入会申込書 

＊記載して頂いた個人情報は会員の名簿作成、団体行動の際の傷害保険契約等に使用し、外部への開示はいたしません 

 


