
G1 Studio 

ハートウォーミングストレッチ 

申込書 
 

月  日（  ）   時     

希望します。 

 

□G1 Studio 会員  □G1 Studio 非会員 

（どちらかに✔を付けてください） 

 

本人氏名 

フリガナ 

 

電話番号  

携帯番号  

住所 

〒 

生年月日 S・H      年   月   日生   才 

 

このレッスンを何で知りましたか。(該当する数字に○をつけてください) 

 

① 友人・知人の紹介  （紹介者）           様 

② 初風緑ホームページ 

③ スタジオの看板 

④ その他                          


