
 

（別紙１） 

 

令和７年度男子バスケットボール部活動体験に係る保護者承諾書 

 

東京都立浅草高等学校長 宛 

 

東京都立浅草高等学校男子バスケットボール部活動体験に、下記の注意事項

を了承した上、参加することを承諾します。 

 

 

１ 生徒氏名および所属中学校 

生徒氏名                   

中学校名       立          中学校 

２ 保護者氏名および緊急連絡先 

令和７年  月  日 

保護者氏名                印 

緊急連絡先                  

住   所                  

※緊急連絡先は、当日の日中連絡のとれる電話番号を   

ご記入ください。 

 

【注意事項】 

（１）当日は、本校指導者の指示に従ってください。指導者が参加生徒の状態をみて 

体験の継続が難しいと判断した場合には、参加を制限することがあります。 

（２）部活動体験は、怪我のないように気を付けて実施しますが、万が一怪我をした 

場合、本校で応急処置はいたしますが、それ以降については保護者の方に対応 

をお願いいたします。 

（３）本承諾書を記入、押印のうえ当日必ずお持ちください。承諾書がない場合は見 

学のみとなります。また、傷害保険に加入していることが分かるものもお持ち 

ください。 


