お申込みの前にお読みください
　しろうまの会は「障がい者と健常者が共に登山を楽しむ」ことを目的に、障がいの有無に関係なく「山や自然を愛するもの」同士が集まり運営しています。会員の総意にもとづき、会員同士が連帯してお互いが助け合って共に学び活動する会です。 したがって協調性のない方、向上心の無い方は入会をお断りします。
また、非営利目的で自主運営を行っていますので、会の活動には出来るだけ参加し、協力をお願いします。
---------------------------------------　キリトリ線
---------------------------------------
入　会　申　込　書
　入会にあたり、しろうまの会の目的にそって会則、会の決まり事を守り、会員各位と協力しあって、楽しく安全な山行に努めます。 また誓約書に記載している内容を承諾し入会することを誓い、下記に必要事項を記載し年会費を添えて申し込みをします。







申込日　平成　　年　　月　　日　　
	ふりがな
	
	性別
	血液型
	生 年 月 日(西暦)

	氏名
	
	男　女
	
	    年    月    日

	自宅住所
	 〒  　 -
　　

	自宅電話
	　　　　　- 　　　 -
	携帯電話
	　　　　　- 　　　　　 -

	山行案内などを受取る方を○で囲んでください。

	PCﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	　　　　　　　@
	携帯ﾒｰﾙ
	　　　　　　　　@

	申込者が高校生以下の場合（連絡先が自宅の場合は、「自宅」と記載）
Jitaku 

	保護者氏名
	
	保護者
連絡先
	〒  　 -
　　　　　　　　　　　　　　　電話　　－　　－

	緊急連絡先
	氏 名
	　　　　　続柄 (　　)
	 電 話
	　　　　- 　　 -

	障害者手帳
	有
無
	有の場合
	身体障害者等級表による級別
	級
	旅客鉄道株式会社旅客運賃減額
	　　第　　　種

	身体障害者手帳以外の場合（手帳の種類等）
	

	介助が必要な方はご要望や介助する上での留意点等をご記入下さい。


　収集した個人情報は、会の運営のみに使用し、それ以外の目的で利用しません。
上記目的以外で利用する場合は、利用目的を明らかにした上で、必ず本人の了解を得た上で、必要事項のみで利用する場合があります。
誓　約　書
私は「しろうまの会」（以下、会と略す）の行事への参加にあたり、下記のことを誓います。　　
安全を確保するために山行中は、幹事およびリーダーの指示に従います。
私は安全管理、健康管理に十分注意をはらい参加します。また、医師から山行の参加に対し制限等をされていないことを誓います。
私は登山（山行）が危険を伴うものと認識しております。よって私が参加中に負傷や発病、またはこれらに基づいた後遺症の発生、あるいは死亡した場合においても、その原因の如何を問わず係るすべての会関係者に対する責任の一切を免除いたします。又、私に対する保証は会で掛けた保険の範囲内であることを確認承諾いたします。 従って、私自身及び家族、保護者等関係者などのいずれかからも、私が被った一切の傷害、物損等の損害についての賠償請求を行わないことを誓います。また、活動中に第三者から賠償責任を負った場合も、会関係者への責任の一切を免除いたします。

私は行事中に、負傷したり、事故に遭遇したり、あるいは発病した場合には、私に対し適切な処置が施されることを承諾し、その処置の方法及び結果に対しても異議をとなえません。

私は、気象条件の悪化及び環境の不良または不慮の事故などにより行事が中止になった場合、または行事内容に変更があった場合、さらには、用具の紛失、破損などにより参加に支障が生じた場合においても、会に対してその責任を追求しないこと並びに、参加のために要した参加料、諸経費の支払請求を一切行わないことを誓います。

私は会の目的、活動内容及び方針を良く理解し、承諾したことを誓い、会の一員として登山ル－ル及びマナー、を遵守することを誓います。

私は私の家族・親族又は保護者が本誓約書の内容を理解了承し、私の行事への参加を承諾していることを誓います。
入会申込者が未成年の場合は、この誓約書の内容を保護者が承諾したことを誓います。
