
　エアロビック検定

主管団体 記入日

認定証等郵送先住所

実施級      A          J                   級 実施日

登録

年 月 日 <都道府県> <市区郡> 　＜町名番地＞
＜アパート

・マンション名＞
※

郵便番号

現住所（新規、変更者のみ）

E-mailアドレス

生 年 月 日（西暦）

会場

担当者

合　否認定番号 氏　名 ふりがな 性別

合否判定結果　及び　認定登録　申請者名簿

　　　　年　　　　　月　　　　　　日

　　　　年　　　　　月　　　　　日

　　　　　　　　　JAF事務局確認日　　　年　　　　　　月　　　　　　日　　　　


