
中国ゴルフ連盟FAX：082-245-0949

2026年　　　 　月　 　　　日

　〒

西暦　　　　　 　　 　年　　　　　　　月　　　　　　　日　（満　　　　　　　歳）　　

ふりがな

保護者

氏名
   緊急連絡先：℡

【個人情報に関する同意内容】

参加希望者は、参加申込みに際し「ジュニアゴルファー応援セミナー申込書」により、当連盟が取得する個人情報を次

の目的の範囲内で他に提供（公表）することについて、予め同意することを要する。 

(1)セミナー開催および運営に関する業務。

【肖像権関する同意内容】

参加希望者は、参加申込みに際し、報道、広報のため、あるいは中国ゴルフ連盟の目的に反しない範囲で利用する

ために、写真、その他の各種記録媒体による収録物、複製物あるいは編集物にかかる参加者の肖像権を中国ゴルフ

連盟に譲渡することを、予め承諾することを要する。

氏名 男　・　女

住所

　　　                           ℡（　　　　　　　　）　　　　　　　　　－　　　　　　　  

ジュニアゴルファー応援セミナー
申込書

JGAジュニア会員番号

※必ず記入のこと（7桁）

ふりがな 性別

受付

生年月日

学校名    　　　　   県
　　　　          年   


