
シーカヤック体験教室参加申込・誓約書  
 

 今回、下記の利用者がシーカヤック体験教室に参加するにあたり、シーカヤック体験

教室参加申込及び誓約書のとおり指導者（インストラクター）の指示を遵守して参加す

ることに同意します｡  

 

日南市栄松ビーチ管理運営者  殿        平成   年   月   日 

参 加 者 

氏名 

 

電話番号    -    - 

緊急連絡先   -    - 

住所 

 

性

別 
男・女 年齢 

   才 
生年月日 Ｔ・Ｓ・Ｈ 年  月  日 

（高校生以下の場合は学年・保護者署名が必要になります。） 

学

年 

小
中
高 

年生 保護者署名  
関

係 
 

カヤックの経験 （  なし  ・  あり  ・  セルフレスキューが出来る  ） 

健康状態・服装     

等のチェック 

・体調不良はありませんか。 （ ある ・ ない ） 

・昨夜は睡眠が十分取れましたか。 （ とれた ・ とれていない ） 

・てんかんなどの持病をお持ちではありませんか。 （ ある ・ ない ） 

・脱臼したことはありませんか。 （ ある・ ない ） 

・車酔い、船酔いをしたことはありませんか。（  ある ・ ない ） 

・飲酒・薬物による酩酊状態ではないですか。 （ ある ・  ない ） 

・生理・妊娠はしていませんか。 （ はい ・ いいえ ） 

・季節・天候にあった服装をしていますか。 （ はい ・ いいえ ） 

・爪は長くないですか。 （ 長い ・ 長くない ） 

・体験中の写真をホームページ等に掲載してもよろしいですか。  （ はい ・ いいえ ） 

 

 

 

【注意事項】 

1. 参加中はライフジャケットを必ず着用してください。 

2. 参加中は指導者（インストラクター）の指示を遵守してください。 

3. 乗艇中はふざけたり、危ない行為は決してしないでください。 

4. 気分が悪くなったり、体調に変化があった場合は、すみやかに指導者（イントラクター）に伝え

てください。 

5. 貸出したカヤック、備品は利用中、責任を持って管理してください。 

6. 天候や気象状況により、プログラムの変更や中止をする場合があります。 

7. ゴミは全て持ち帰り、国定公園内の美化に協力ください。 


