
伊勢丹ゴルフスクール スイング

入会申込書 会則及び会員情報の利用内容を承認のうえ入会を申し込みます。

 会員番号 ２０     年      月      日
印

 フリガナ 男      生   年   月   日

姓 名    ．

  お名前 女  昭和 ・ 平成 年         月         日  （          歳） 

〒        連絡

  住  所 可

ＴＥＬ    （  ） 不可

＜アンケート欄(任意記入）＞

 フリガナ 所 〒        連絡

在 可

地 ＴＥＬ    （  ） 不可

職業  １．主婦    ２．会社員   ３．公務員    ４．医療系    ５．専門職    ６．自営業    ７．その他（                 ）

□三越 Ｍ ＣＡＲＤ 　 □伊勢丹アイカード   有  ･  無

当スクールを何でお知りになりましたか？

 １．会員のご紹介 【                                      様】   ６．ホームページ 【                                            】

 ２．店内の告知物 【                                         】   ７．Webサイト 【                                            】

 ３．伊勢丹に買物に来て   ８．スイングＤＭ 【                                            】

 ４．ゴルフショップからのご案内   ９．雑誌等 【                                            】

 ５．アイカード関連 【                                         】 １０．その他 【                                            】

ゴルフの経験  １．初めて   ２．練習場に行ったことがある   ３．ラウンド経験あり   ４．かなりやっている

ゴルフクラブの有無  １．持っている          ２．持っていない

●ご登録いただいた個人情報に基づいて、㈱三越伊勢丹ホールディングスグループから商品情報、生活情報、アフター

　 サービス、各種ご優待等の案内を差し上げる場合がございますのでご了承ください。 了承する 了承しない

＜スクール使用欄＞ ＜税抜＞

 入会手数料     【 入会クラス 】

 受  講  料  　・Basic（　昼　、夜　、正　）　　・ Ｐv 　　・Ｐs 　　・Ｊｒ　　・他

 テ キ ス ト  (      )月期          曜日           ： ＩＲ

  合     計 \    入  金  日   ２０　       年         月         日
印

備考

新宿校   浦和校 ホームページプリントアウト

記入年月日

お勤め先

緊急連絡先


