
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



申込書

（公社）日本山岳協会　行 FAX: 03-3481-2395

平成２７年度　山岳レスキュー講習会（無雪期）参加申込み書

下記記載欄の□内にレでチェックし、必要事項を記入してください。

申込者 氏名 （ふりがな）

生年月日 　　年　　月　　日　　　　　　歳　　血液型　　　　型　　　　　性別　　女　・　男

住所 〒 　　　　　　　　－

電話番号 ＦＡＸ　　　　　　　　　　　　　　 携帯

緊   急 氏名 （ふりがな）

連絡先 住所 〒 　　　　　　　　－

電話番号 ＦＡＸ　　　　　　　　　　　　　　 携帯

申込者の所属 □ 日本山岳協会 山岳連盟・協会 （役職）

□ その他の山岳団体 （役職）

□ その他の団体（遭難協議会・消防等） （役職）

□ 無所属

※(公社）日本山岳協会指導員の方：指導員№

受講希望コース □ 縦走・ハイキングコース □　縦走・ハイキングコース

□ セルフレスキューＡコース □　セルフレスキューＡコース

□ セルフレスキューＢコース □　セルフレスキューＢコース

□ チームレスキューコース □　チームレスキューコース

領収書 □ 要　　（宛名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

□ 不要

これまでの遭難対策関係講習会の参加についてお答えください。

日山協レスキュー講習会 無雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

積雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

所属山岳連盟・協会講習会 無雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

積雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

その他の団体の講習会 無雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

積雪期　　参加　　□有　　　　　　　　回　　□無

救急法の講習会 参加　　□有　　　　　回 (主催　　　　　　　　　　　　　　　）

主な山行経験 □ ハイキング 年（夏期　　　　　　　日、冬期　　　　　　　日／年）

□ 縦走 年（夏期　　　　　　　日、冬期　　　　　　　日／年）

□ 沢登り 年（夏期　　　　　　　日、冬期　　　　　　　日／年）

□ 岩登り 年（夏期　　　　　　　日、冬期　　　　　　　日／年）

□ ｽﾎﾟｰﾂｸﾗｲﾐﾝｸﾞ 年（夏期　　　　　　　日、冬期　　　　　　　日／年）

会場までの交通手段（参考） □自家用車　　　　　□電車　　　　　□未定

人数が定員を
超えた場合等
の第二希望コー
スもご記入くだ
さい。 
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