
                     受付NO.    

 

札幌フライングクラブ入会申込書 

 
 札幌フライングクラブ 会長 御中 

 

 札幌フライングクラブへ入会金と年会費を添えて入会を申し込みます。 

 

写  真 

ふりがな 

氏  名 

            男 

            女                

Ｓ・Ｈ 

  年  月  日生 

 年 齢 

   才 

 

 

住  所 

〒                 TEL  （  ） 

 

 

 

 

職  業  会社名 
            TEL  （  ） 

技能証明番号 
種 類： 

番 号： 

取得年月日 

    年    月    日 

無線資格番号 
種 類： 

番 号： 

取得年月日 

    年    月    日 

※受付年月日       年    月    日 ※会員No. 

緊急連絡先氏名               続柄（   ） TEL  （  ） 

                                 

                                ※印は記入の必要はありません。 

 

誓   約   書 
 

 私は、札幌フライングクラブに入会するに際し、下記事項を遵守し、何ら異議を申し立てない 

 ことを誓約いたします。 

 

 １．札幌フライングクラブ会則を厳守すること。 

 ２．航空機賃貸借契約書を厳守すること。 

 ３．飛行に際しては、航空法等関係法規を厳守すること。 

 ４．クラブ員が当クラブと直接契約し、セーフティパイロット・教官と同乗する運用方式を厳守し、 

   飛行はクラブ員の自己責任で行うこと。 

 ５．レンタル料金は当日支払いとします。 

 ６．年会費を 1年以上滞納した場合は、除名されても異議の申し立てをいたしません。 

 

   平成   年   月   日 

 

            住 所 

 

            氏 名                     印 

 

                         （注）氏名欄は必ず本人が記入してください。 

 

            ２０歳未満の場合 

            親 権 者                   印 

 


