
性別

氏名 男　・　女

ご住所

自宅電話 携帯電話

緊急連絡先 ご職業

E メール LINE ID

メディカル
チェック

　5・ジムを休退会する際、未払い料金等がある場合には、如何なる理由についても一度すべての精算をお願いいたします。

　4・休退会を希望する場合には必ず当月10日までに申請書を提出下さい。10日を過ぎた場合は翌月扱いとなり月会費が発生致します。

　2・本ジム入会に際し、申し込んだ本人の責任において健康を管理し、良好な状態で施設を利用すること誓約します。

　1・当施設利用は、会員規約に同意いただきサインされたご本人のみにその利用を認めるものです。

　3・申し込みの内容に対し虚偽の事実を申告した場合、または発覚した場合利用の停止及び除名（失効）の措置に従います。

　6・本ジムの定める会費・諸費用を、3ヶ月以上滞納したとき資格停止及び除名になる場合がございます。

　8・ジムの合理的な指示・指導に従わず、本ジム会員としてふさわしくないと認めたときには資格停止及び除名になる場合がございます。

　7・入会１年以内に退会及び休会される場合は、キャンペーン内容と同等額が違約金として発生致します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申込者サイン（※入会希望者が未成年の場合保護者のサインが必要になります。）

      T・GRIP TOKYO〒169-0075 東京都新宿区高田馬場2-11-9 埼玉ビル2F TEL/03（6228）0206

入会時キャンペーン適用の有無 適用 ・ 非適用 月会費 　　　　ヶ月 無料　

　所在地

スポーツ保険 加入  ・  未加入 受付担当者名

※当施設に入会するにあたり申告すべき既往症（過去に経験）がある場合はご記入ください。

　　・特に無し　　・高血圧　　・狭心症　　・心筋梗塞　　・脳卒中　　・心臓弁膜症　　・高脂血症　　・糖尿病
　　・医師に運動をとめられた事がある　・その他、具体的にご記入下さい（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※私はTGRIP TOKYO FITNESS STUDIO入会規約を理解し、重要事項及び個人情報の取り扱いについて説明を受けました。
本ジム会員規約に同意し承諾の上、ここに入会を申し込みます。

同　意　書

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
年　　　月　　　日

（ジム記入欄）

　年　　　月　　　日 入会金   有 ・ 無　　　　　　　　          円 入会受付日

写真貼り付け

2017・3・1日改定

お勤め先
（学校名）

T GRIP TOKYO FITNESS STUDIO
        T grip Fitness Studio Member application

                    入会申込書

@

フリガナ

（〒　　　　   ‐　　　　　   ）
　　　　　　　　　　　    都道
　　　　　　　　　　　    府県

（　　　　　　）　　　　　　　　　　-（　　　　　）　　　　　　-

Ｓ
H
　　　　　              年　　　 月　　 　日   （　　　　才）

生年月日

会社員　公務員　自営業　主婦　学生　その他（　　　　　）　　　　　　-

　名称

印


