
ふりがな

氏　名

練習級
級

グループNo.

練習級
級

グループNo.

体温 印orサイン 先生印 体温 印orサイン 先生印

１週目
月　　日

．　　℃
１週目

月　　日
．　　℃

２週目
月　　日

．　　℃
２週目

月　　日
．　　℃

３週目
月　　日

．　　℃
３週目

月　　日
．　　℃

４週目
月　　日

．　　℃
４週目

月　　日
．　　℃

５週目
月　　日

．　　℃
５週目

月　　日
．　　℃

６週目
月　　日

．　　℃
６週目

月　　日
．　　℃

７週目
月　　日

．　　℃
７週目

月　　日
．　　℃

８週目
月　　日

．　　℃
８週目

月　　日
．　　℃

テスト実施日
月　　日

．　　℃
テスト実施日

月　　日
．　　℃

最終日
月　　日

．　　℃
最終日

月　　日
．　　℃

ウィル大口スポーツクラブ事務局　　0587-95-1313
水曜～土曜　１０時～１８時／日曜１０時～１７時 ※１２時半～１３時半除　（月曜・火曜休み）

携　帯：　　　　　　－　　　　　　　　－　　　　　　　　〔続柄：　　　　〕

◆教室カレンダーはピクロのスケジュール　又は　ホームページの水泳教室カレンダーでご確認下さい

◆体温が３７．５℃以上　もしくは　体調の優れない方はお休み下さい

◆健康チェックシートがないと入場できません（紛失した場合は新しい物をプリントアウトするか、100円で購入して下さい）

◆館内の３密を避ける為、保護者の方の観覧や送迎時の館内への入場は禁止です

◆特設受付でチェックを受け入場し、銀扉からプールサイドへ入り、班ごとにカバンを置きます

◆入場・練習・退場時間は、４月～９月ガイドラインで確認をお願い致します

◆練習後は、班ごとにシャワーを浴びてから退場します。お迎えに遅れないようお願い致します

◆準備体操はご自宅で済ませてお越し下さい

　＊各受付時間を過ぎた場合は、１階受付でチェックを受けてから入場する　

◆荷物を１つにまとめて下さい（全ての物が入るカバンをご用意下さい）また、全ての物に記名をお願い致します

時間帯：

ウィル大口スポーツクラブ水泳教室　健康チェックシート

　部　

’   年度

１期
（４～６月）

登録曜日：

’   年度

２期
（７～９月）

曜日


