
ヘアドネーション活動報告シート【確認事項】 

神空連記載欄：管理 No.                  

団体（道場）名 

必須 
 

氏     名 

必須 
 

保護者名 

未成年場合必須 
 

連  絡  先 

携帯電話          -           - 

e-mail 

必須 
            ＠                   

実施月 

必須 年         月 

振込口座名           銀行          支店 口座番号：                 

確     認 

必須 

 

※□にチェックを 

 入れて下さい。 

・ＨＰ、各種媒体などへの氏名等が掲載される事の有無 

  → □掲載して良い    □掲載を希望しない 

       ※個人情報を含まない範囲【人数・性別・学年等】での情報公開は、 

         神奈川県空手道連盟の判断で対応させて頂きます。 

・写真掲載の有無【提供データ：可能な範囲で提供して頂いた顔写真や後ろ姿】 

  → □掲載して良い    □掲載を希望しない 

お願い 

 

 ☆ 神奈川県空手道連盟より感謝状の贈呈と、美容院代金(5,000円)を 

    補填いたしますので、必ずご報告をおねがいいたします。 

 ☆ HPなどへの掲載を同意して頂いた場合に、ヘアドネーション活動報告書は、 

    公開を前提に対応させて頂きます。可能な範囲で記入して頂けると幸いです。 

 ☆ 可能な範囲（後ろ姿のみでも可）で構いませんのでお写真をご提供ください。 

     → 感謝状にも掲載させて頂きますので、出来れば 

        カット前・後（2枚）を送付して頂けると幸いです。 

 

神奈川県空手道連盟社会貢献活動 担当 秋山 友香理 

  gijutu.kanagawakarate@gmail.com 

 

mailto:gijutu.kanagawakarate@gmail.com


Hair for Children 様 ヘアドネーション活動報告書 
 

神空連記載欄：管理 No.                  

※本書を添付して Hair for Children 様へ頭髪を送付して下さい。 

団体（道場）名 

※省略可 
神奈川県空手道連盟    （                                               ） 

氏     名 

※ニックネーム可 
 

保護者名 

※省略可 
 

実施月 年         月 

感想 

・ 

写真 

（任意） 

 

 


