第８回ジュニアドッジボール大会参加申込書
出場種目：　１部　　２部　（どちらかを○で囲む）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成２３年　２月　　日
	ふ り が な
チーム名
	（２０文字以内）

	代表者氏名
住  所
電  話
ＦＡＸ
	　　　　　　　　　　　〒
TEL　　-　　-　　　携帯　　-　　-

	チーム所在地

	
	
	市
町
村

	監 督 氏 名
	

	コーチ氏名
	

	マネージャー氏名
	

	帯同審判員氏名
	

	番号
	氏名(ふりがな)
	学年
	番号
	氏名(ふりがな)
	学年

	１
	
	年
	１１
	
	年

	２
	
	年
	１２
	
	年

	３
	
	年
	１３
	
	年

	４
	
	年
	１４
	
	年

	５
	
	年
	１５
	
	年

	６
	
	年
	１６
	
	年

	７
	
	年
	１７
	
	年

	８
	
	年
	１８
	
	年

	９
	
	年
	１９
	
	年

	１０
	
	年
	２０
	
	年

	　参加者数
	男子　　　名　　　女子　　　名　　　合計　　　名

	※キャプテンは１番　女子は数字を○で囲んで下さい。
申込み方法　　この参申込書に必要事項をご記入の上、平成２３年２月２６日までに下記宛てe-Mail・ＦＡＸして下さい。
　　　　　　　〒311-4203　茨城県水戸市上国井町1590
茨城県ドッジボール協会内「ジュニア大会事務局」係
　　　　　　　　　　電　話　０２９－２２２－８５８８
　　　　　　　　　　ＦＡＸ　０２９－２２２－８５９９(２４ｈ受付)
e-Mail　info@idba.jp


