
 

保護者承諾書 

 

 愛知県立岩倉総合高等学校の部活動体験に保護者

の責任の下、参加することを承諾します。負傷およ

びその他一切のことは保護者が責任を負います。 

 

令和６年  月  日   

 

中学校名                中学校 

 

参加者氏名（自署）           

 

保護者氏名（自署）                      

 

 

＊不測の事態のためにレクリエーション保険に加入

いたします。（保険料は本校が負担いたします） 

＊誠に申し訳ありませんが複写してご利用ください。 

 

 

 
 


