
キッズキャンプ信州 

     ＮＥＸＴ 参加申込書（５月１日受付開始） 

※住所・氏名・フリガナ・電話番号・FAX 番号は、正確にご記入願います。 

フリガナ                           

氏  名                   （男・女） 

生年月日 西暦    年   月   日 （    歳） 

（社会人・大・専門・高・中・小   年生）    

キッズに参加した年  20   年   クール 

住  所                       （〒     ） 

電  話                 携帯                 

        フリガナ                 携帯番号：   Ü    Ü     

サポートスタッフ登録者             ○印  ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：              

１泊参加希望日 第１希望       第２       第３       （希望者のみ） 

※必ず、お子様と違うクールでの参加になります。知り合い同士も避けてください。 

※ご希望に添えない場合もございますのでご了承ください。 

 

交通手段    ① 車     ② 公共交通機関     ③その他       

 

緊急連絡先名            ＴEL          （連絡可能時間帯     ） 

キッズの紹介者名                          

【兄弟・姉妹】 名前      （  歳）過去の参加 有・無 20   年  クール 

名前      （  歳）過去の参加 有・無 20   年  クール 

 名前      （  歳）過去の参加 有・無 20   年  クール 

☆ 健康チェック表 ☆ 

該当するものに○印を、必要な個所には具体的に記入してください。 

１. 下記の病気にかかった事はありますか？ 

・心臓病  ・結核性疾患  ・気管支喘息  ・肝臓病  ・高血圧症  ・てんかん   

・ひきつけ  ・その他（                 ） 

２. 今までに、入院や手術をするような大病にかかった事はありますか？ 

 

   いつ              病名                

３. 現在、治療を受けている疾患や、投薬のある場合はお書きください。 

※１週間のキッズでの生活で必要となりますので必ずお書きください。 

 

４.  食べ物などアレルギーがある場合はお書きください。 

 

５． 特に気をつけてほしい事があればお書きください。 

 

緊急連絡先名                 ＴＥＬ               

保険証番号                  血液型               

 
 

 



キッズキャンプ信州 

ＮＥＸＴに参加時の交通手段についてご記入ください 

どれかに○をつけてください。（1 日目 14:00 集合、最終日 11:00 解散） 

１．行き帰り  保護者送迎 

２．行き帰り  1 人で電車にて行くので、駅までの送迎希望  （簗場駅着時刻   ：  ） 

３．その他                                  

★最寄駅・・・ＪＲ東日本 大糸線 簗場（やなば）駅 

ＮＥＸＴ参加にあたり、想いを自由に書いてください。＜本人記入欄＞ 

 

 

 

 

 

記入欄が不足する場合は、別紙にご記入ください。 

保護者の同意書 

左記の者は、この度キッズキャンプ信州・サマーキャンプに参加したく保護者同意の上、参加を

申し込みます。キャンプ期間中は、規約を理解の上、主旨に賛同し、スタッフと共に学び、お互い

協力し合い、思いやりの心を持って行動することを約束します。又、本人の健康状態に関しては、

上記の健康チェック表を正確に記入したことを証し、保護者の責任においてキャンプに参加させる

ことに同意します。 

 なお、以下の４点についてもご理解いただき、ご了承をお願いいたします。 

・１週間のキャンプ期間中でも、こちらの判断でお帰りいただくことがあります。 

・万一、参加クール決定後にキャンセルされた場合、原則として次年度の参加はお断りさせてい

ただきます。返金については、6/30 迄 全額返金、7/1 以降 原則返金なしとし、急病、一親等

の弔辞のみ、半額返金とします。 

・キャンプ参加中は、参加者完全ボランティアのため、各自自己責任としております。保険には

入っておりますが、責任は負いかねます。 

・キャンプ中の写真をホームページ、またはブログに掲載することがあります。 

年   月   日  

氏名                保護者名               ○印  

 

 

振込証明書のコピー添付欄 

キャンプ参加費 30,000 円 をお振込ください。 

（又は、サブメンバー年会費込 35,000 円） 

※必ずサポートメンバー名でお振込ください。 

 

ゆうちょ銀行 振込口座  １１１８０－３０１８３１９１ 

キッズキャンプ信州 

送る前に☑しましょう！ 

□すべての項目記入 

□印鑑 

□写真 

□振込証明書のコピー添付 

□サポートスタッフ申込み 

 （新規・更新） 

記入事項、添付書類を確認の上、＜申込書原本＞を事務局へ郵送してください。 

申込書郵送先 〒390-0841 長野県松本市渚 4-12-20 中村宅 キッズキャンプ信州事務局


