サッカースクール参加希望者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　２０１１年３月１７日

保護者の皆様

　　　　　　　　　　　　　　　　　吹田市立第二中学校　

校 長　　横内   環  

サッカー部顧問　大曲 征一郎



　
　このたびは、サッカースクールへの参加をご希望いただきありがとうございました。

つきましては、詳細を下記のとおりご案内いたしますので、ご確認のうえご参加ください。
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1． 日　時：４月　９日（土）　３：００～５：００

　　　　　　　　１６日（土）　３：００～５：００

　　　　　　　　２３日（土）　３：００～５：００

　　　　　　　　３０日（土）　３：００～５：００
※４／２（土）は休みにします。５月分は改めてご案内します。
２．場　所：吹田二中グランド

３．参加者：吹田二中校区の小学生　新４年生～新６年生
　　　　　　　先日のアンケートで参加希望をいただいたのは、岸一小：４名、岸二小：１４名でしたが

　　　　　　　当日、習い事や旅行などで休んでいただいても問題ないですし、行けるときだけ行くという

かたちでも結構です。

また、アンケートを提出していなくても、参加希望の方がいればぜひ誘ってご参加ください。
学校名に関係なく、サッカーを通じてみんなで仲良くやりましょう！

　　　　　　

４．服装・持ち物：（１）サッカーできる服装（スパイク、サッカーソックス、レガース（すねあて））

　（２）サッカーボール　（３）飲み物　　

（４）参加承諾書　　　（５）参加費７００円（スポーツ保険　年間費用）　

　　
※服装はできる範囲で結構です。ただし、怪我が心配ですので長めのソックスがない人は

下はジャージのほうが好ましいです。

　　　　　　　※サッカーボールがない人もお貸ししますので、なくても大丈夫です。
　　
５．その他
（１）雨天中止にします。天候が微妙な場合は、下記までお問い合わせください。

（２）試合やユニフォームなどは、参加人数や参加者の希望をききながら考えていくつもりです。

（３）その他不明な点がございましたら、お気軽に下記までお問い合わせください。


　お問い合わせ先　　
                    吹田市立第二中学校　電　　話：０６－６３８８－２０３１

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ファックス：０６－６３８８－９４３９　
参加承諾書

　　吹田二中サッカースクールに参加いたします。なお、スクール中の負傷等の事故が生じた場合、処置は指導者に
　一任いたします。

　平成２３年　　月　　日

フリガナ

（子ども）名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　学校名：　　　　　　　　　　　学年（新）：　　　　　　　
　
（保護者）名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　　
（自宅住所）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（自宅電話）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（緊急連絡先）名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　名前：　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
持病やその他心配なこと、指導者に知っておいてほしいがあればお書きください。
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