
主催 ： 敷島パークマネジメントJV

木曜ｺｰｽ ９/14・21・28・１０/5・12・19・26・１１/9

金曜ｺｰｽ ９/15・22・29・１０/6・13・20・27・１１/10

どちらも　　全　８　回

Ａ班（15名程度）… クロール・背泳ぎ

Ｂ班（15名程度）… 平泳ぎ・バタフライ

Ｃ班（20名程度）… ４泳法

Ｄ班（20名程度）… ４泳法（競技志向）

※参加状況により教室内容等に変更の可能性があります。

※定員を超えた場合は抽選を行うことがあります。

予めご了承ください。

１８歳以上の健康な方

１１：００　～　１２：００

４，５００円（別途入場料はかかりません）

往復はがき

８/１７（木）～８/３１（木）必着

群馬県立敷島公園水泳場　ＴＥＬ０２７-２３２-７８７１

～ご不明な点等ございましたら、直接スタッフへお尋ねください。～

〈ｺｰｽ・開催日〉

〈　　参加費　　〉

〈　　時　 間　　〉

マ ス タ ー ズ

水 泳 教 室
平成29年度

第２期

〈班構成・定員〉 ※H28年度までの班編成とは異なりますので、お申込み
の際はご注意ください

記入例をご確認のうえ、往信・返信面にお間違えのないよう
お申込みください。

<お問い合せ先>

※原則、木曜・金曜の
同時申込はできません

<　申込期間　>

〈　　対象者　　〉

<　申込方法　>

【往信用 表面】 【返信用 裏面】 

※記入しないで 

ください 
往 信 

【返信用 表面】 【往信用 裏面】 

〒371-0036 
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〒○○○-○○○○ ※必ずご記入ください 
①お名前（フリガナ） 

②郵便番号・ご住所 

③電話番号 

④緊急連絡先（氏名・続柄） 

⑤性別 

⑥年齢 

⑦教室名 

  （第2期ﾏｽﾀｰｽﾞ水泳教室） 

⑧ご希望ｺｰｽ 

  （木曜または金曜） 

⑨ご希望の班 

お
客
様
の
ご
住
所 
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前 
 

様 

記入例 

62 

62 



主催 ： 敷島パークマネジメントJV

9/16・23・10/7・14・21・11/11（土曜日）全６回

１５：００　～　１６：３０

４，５００円（別途入場料はかかりません）

１０名

小学生以上の健康な方で、以下の条件を満たす方

・クロール・背泳ぎが無理なく２５ｍ以上泳げる方

・シンクロナイズドスイミングを体験したい方

『往復はがき』にてお申し込みください

８/１７（木）～８/３１（木）必着

群馬県立敷島公園水泳場　ＴＥＬ０２７-２３２-７８７１

～ご不明な点等ございましたら、直接スタッフへお尋ねください。～

記入例をご確認のうえ、往信・返信面にお間違えのないよう
お申込みください。

<　申込期間　>

<お問い合せ先>

〈　対　　　象　〉

<　申込方法　>

参加者募集中！初心者大歓迎！

〈　定　　　員　〉

シンクロ教室
〈　開　催　日　〉

〈　時　 　　間　〉

〈　参　加　費　〉

【往信用 表面】 【返信用 裏面】 

※この面には 

記入しないでください 

往 信 

【返信用 表面】 【往信用 裏面】 

〒371-0036 
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〒○○○-○○○○ ※必ずご記入ください 

 
①参加者お名前（フリガナ） 

②性別 

③年齢（学年） 

④ご住所 

⑤電話番号 

⑥緊急連絡先（保護者氏名・続柄） 

⑦泳力（何ｍ位泳げるか） 

⑧シンクロ経験の有無 

 
必ず記入して投函して下さい 
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