
 

 

野球部体験参加同意書 

 

 

生徒氏名             

 

 

 上記の者が８月２５日の貴校野球部の体験に参加すること、また、その期間

中に生じた事故については当方において責任を持つことに同意いたします。 

 

 

平成   年   月   日 

 

 

住  所                           

電  話 （自    宅）     －   －      

     （保護者連絡先）     －   －      

 

保護者氏名                   印 

 

生徒との関係         

 

 

 

鳥取県立鳥取商業高等学校長  様 


