
〒 （ - ）

入会者氏名

　　平成　　　年　　　月　　　日生 　　　　　　　　　　小学校　　　　　　年（新学年）

（　　　　　）　　　　-　　　　　　　　　　　 　(保護者携帯） 　　　　　-　　　　　　　-

携帯 パソコン

（特記事項） 何かの強いアレルギー、喘息体質など注意が必要なことがありましたらご記入ください。

発明クラブの活動中にスナップ写真を撮影して、活動報告として会報、ホームページへの掲載、
および発明協会等関連団体へ写真等の提供をすることがあります（顔写真が出ます）。
このことについて、（　承認　・　拒否　）　します。

＊○で囲んでください。 （子供たちの頑張っている姿です。なるべくご承認ください。）
　

　二重線内は、保護者の方がご記入ください。

発明、工作、など、”やってみたいこと、作ってみたいもの”がありましたらご自由にご記入ください。

この申込書の個人情報は、発明クラブの活動以外には使用いたしません。

＜事務局使用欄＞

　

備　考

    (半田市少年少女発明クラブ　事務局　0569-22-3111)　  2019.02

2022年　　月　　日

連絡用
メールアドレス ※災害時等の休講連絡や、クラブからの連絡事項はメールにて行います。常時確認が出来る

アドレスをご記入お願い致します。

年　度入力 受　付　日検印 会費納入日

利き手 右手　　　　　　左手

生年月日 在籍校

会員番号

受付係

グループ

2022

創造

半 田 市 少 年 少 女 発 明 ク ラ ブ 更 新 申 込 書

電話番号

性  別（フリガナ）

(児童氏名）
男 ・ 女

住　　所

保護者氏名


