
 

令和６年度 第１回 スポーツクライミング体験会 募集要項 

 
１ 主  催 加須市山岳連盟 

２ 参加対象 小学生以上の方 

３ 実施日時 令和６年６月１日（土） １４：００～１６：００ 

４ 受付期間 令和６年４月２９日（祝・月）～令和６年５月１５日（水） 

５ 定  員 ２０名 

６ 会  場 加須市民体育館加須こいのぼりクライミングウォール 

７ 指 導 者 加須市山岳連盟、一般社団法人埼玉県山岳・スポーツクライミング協会指導者 

８ 参 加 費 １，０００円 （年齢問わず） 

※参加費は６月１日（土）の受付時にお支払いください。 

９ 申込方法 申込書に必要事項を記入し、加須市民体育館窓口へ直接又は郵送にてお申込みください。 

10 申 込 先 〒347‐0007 埼玉県加須市下三俣 590（窓口受付 9:00～21:00） 

       加須市民体育館  TEL 0480－62－6123 

11 そ の 他 （１）スポーツウェアと室内シューズ等の運動ができる服装で参加してください。 

       （２）用具は貸し出しいたします。（無料） 

       （３）申込みの際は、誓約書に必ず本人の署名が必要です。 

          未成年者は保護者の署名、小学３年生以下は身長・体重の記入も必要です。 

       （４）病気等でスポーツ活動への制限を受けている方は申込み時にその旨申し出てください。 

       （５）申込者が５名以下の場合は、実施しない場合があります。 

 

 

 

 

ここで切り取って提出してください 

令和６年度 第１回スポーツクライミング体験会 参加申込書 

実施日  ６月１日（土） 

参加者 

氏 名 

ふりがな                    性別 

生年月日    年  月  日(満   才) 
 

住 所 

〒   ―     

 

                     

TEL      （    ）       

 
勤務先 

or 

学校名 

（学年） 

 

 

※小学１年生～３年生のみ記入 

身長     ㎝ 体重     ㎏ 

 

誓 約 書 

スポーツクライミング体験会主催者 様 

私は、スポーツクライミング体験会参加に際し、指導者による注意事項を遵守し、不可抗力による怪我・事故

等については、自己（及び保護者）の責任において処理し、主催者の責任を問わないことをここに誓約します。 

2024年  月   日 

参加者署名               

保護者署名（未成年者のみ）              


