
チーム会員登録用紙 愛媛フットサルパーク
Form C1.01

フ リ ガ ナ

チ ー ム 名

チ ー ム Ｈ Ｐ  h t t p : / / 　　　　　　　　　　　　当施設ホームページでのご紹介:  □可　□不可

第 １ 代 表 者
フ リ ガ ナ フ リ ガ ナ

氏 名

（ 自 署 の こ と ）
住 所

〒　　　　-

生 年 月 日 西暦　　　　　　年　　　月　　　日 メールアドレス (予約完了メールを受取るアドレスに必ず チェックして下さい。両方へは送信できません）

携 帯 電 話 番 号 　　  　　-　　　　 　- パ ソ コ ン

自 宅 電 話 番 号 　　  　　-　　　　 　- 携 帯 端 末

第 ２ 代 表 者
フ リ ガ ナ フ リ ガ ナ

氏 名 住 所

〒　　　　-

生 年 月 日 西暦　　　　　　年　　　 月 　　　日 メールアドレス (予約完了メールは第1代表に送信されます。必要な場合はメールソフトで転送して下さい）

携 帯 電 話 番 号 　　  　　-　　　　 　- パ ソ コ ン

自 宅 電 話 番 号 　　  　　-　　　　 　- 携 帯 端 末

　 チェック を入れる   レベルの説明 　主に　　　学生　　　社会人　　　社会人･学生混合　　 　その他（　　　　　　　）

スーパービギナー  ほぼ全員初心者 　主に　　　10代         20代         30代          40代         50代以上

ビギナー  過半数が初心者 　　　　　　男性のみ　　　　　　　女性のみ　　　　 　　  男女混合

エンジョイ  ほとんど経験者 　新聞の記事　　新聞の広告　　折込広告　　雑誌（　　　　　　　　　     　      　）

チャレンジ  ほぼ複数年経験 　当施設ホームページ　　検索エンジン　　メールマガジン　　　知人の紹介

エキスパート  本格競技志向者 　その他インターネットサイト等（　　　　　　　　　　　　　　　　　　           　）

※　 お申し込みにあたっては当施設の 「チーム会員規約」、「プライバシーポリシー」および「個人情報の取り扱いについて」をよくお読みいただき、同意していただく必要があります。

※１ 第１代表者の方には個人会員登録もお願いいたします。 スタッフ記入欄：ID - M                                    Code　　　　　　　　　　担当

※１

チ ー ム
メ ン バ ー 構 成
（該当に○印）

チ ー ム レ ベ ル
自 己 評 価

(サッカー経験含む)

マッチメイクや大会
のご案内の参考とさ
せていただきます

お 申 し 込 み
の き っ か け
（該当に○印）

第１・第２代表者の情報はそれぞれすべて必須項目です。
（電話番号、メールアドレスは２種類のうち一つずつでも構いませんが、両方登録されることをお勧めします。）




