
入塾申込 兼 誓約書 
 

 NO 

  氏名
フリガナ

                         （男･女） 

[正式な字体(旧字体等)で御記入ください。] 

住所 〒                                           

 [第一連絡先]        （        ）                   

 [第二連絡先]        （        ）                   

[E‐MAIL]                      

生年月日         年      月      日（       歳） 

   勤務先・学校名                                             

               （        ）                    

 

① 私は、空手道超越塾に入塾するに際し、規約を遵守し、当会派の名誉を傷つけるような

言動はいたしません。また、空手・キックボクシングの修行を通じ、人間形成に努める事を

最たる目的といたします。 

② 私は当道場の活動に際し、病気・障害等で運動に対し重篤な制約がないことを確認し、

自己の責任で体調管理をいたします。万一、事故発生の場合は、スポーツ安全保険の

適用範囲内での補償を了承し、当道場に対し責任を追求いたしません。 

③ 私は滞りなく会費納入いたします。休・退塾に際しては、必ず所定の手続を行ないます。

退塾時に未納会費があった場合は、未納分の会費をすみやかにお支払いいたします。 

④ 私は、当道場の活動内で撮影された肖像に関して、印刷物・ホームページ公開等への使

用を承諾し、その管理を当道場に委任します。 

⑤ 私は、当道場の名称・ロゴ及び所属選手の肖像等を物品作製・印刷物等に許可なく使用

いたしません。 

以上、ここに署名捺印のうえ誓約いたします。 

   年  月  日   氏名                        印  

[入塾者が成年の場合は自署捺印。未成年の場合は保護者が署名捺印] 

空手道超越塾 塾長               染谷  浩明  殿 

          蓮田支部長           横田  靖司  殿 


