
クラフト＆リペア塾　京都校
入会申込書
Application form

平成２６年　　月　　日

フリガナ 男
・
女氏　　名

生年月日 年　  月　  日（満　　  才）

職　　業
□中学生　□高校生　□大学生　
□社会人　□専門学生
□その他（　　　　               ）

希望コース

□ベーシックコース
※ベーシックコースを選択された方のみチェックしてください。
※複数選択可

□ネックワーク　□ボディワーク　□ビルドワーク

フリガナ

現住所

〒　　-
都  道
府  県

TEL 市外局番（　　　　　）　　　  - 携帯 /PHS（　　　　　）　　　       -

E-mail

□フリーコース
※利用対象卒業校をお知らせください。
学校名（　　　　　　　　　　　　　）
卒業年度（　　　　　　　　　　　　）

音楽歴 楽器経験 （　　　）年位・なし 所有楽器 楽器名（　　　　　　　　　　　　）・なし

保護者
（保証人） 〒　　-

都  道
府  県

TEL 市外局番（　　　　　）　　　  - 携帯 /PHS（　　　　　）　　　       -

フリガナ

氏　　名
入会者との
続　柄

本校を知った
きっかけ

□B I G  B O S S 京都店　□GOO  S c h o o l　□h om e  p a g e　□友人や知人　
□パンフレット　□通りがかり　□検索サイト（　　　　　　　　　　　　）
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

好きな
アーティスト

好きな
音楽ジャンル

別紙【受講規約】に同意いたします。

ここから下はスクール記入欄

ID  N O ,

入会登録日　平成２６年　　月　　日

※備考

印

印

※１ ８ 歳 未 満
及 び 高 校 生 以
下 の 方 は 保 護
者 の 同 意 が 必
要です。

レ点チェック


