
電話（自宅）

（携帯）

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

上 中 下

※ランク１，２のどちらかに○をしてください。その中で上位だと思われる方は（上）に、
中位と思われる方は（中）に、下位だと思われる方は（下）に○をしてください。

　※申込締切２０21年9月13日（月）、FAXの場合は必ず確認連絡と裏面に電話番号･大会名を記入

参加費　　　　          1０００円×参加人数＝ 円

当日現金の方はおつりのないようにお願いします。

当日
加盟

当日
加盟

ランク１・２

当日
加盟

当日
加盟

当日
加盟

当日
加盟

当日
加盟

男・女
ランク１・２

男・女

男・女
ランク１・２

ランク１・２

男・女
ランク１・２

ランク１・２

男・女

第32回東大阪メンバーズダブルス卓球大会申込用紙
（9月１3日締切）    　　　　開催日　9月23日（木・祝 ）東大阪市立東体育館

クラブ名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                        代表者名

男・女
ランク１・２

住所〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

男・女
ランク１・２

男・女

男・女
ランク１・２

当日
加盟

※　加盟チームがクラブ名と違う方は名前の下に加盟チーム名を記入下さい。

男・女　　1・2　上・中・下
それぞれいずれかに○を 氏名（むつかいし名前にはフリガナを） 氏名（むつかいし名前にはフリガナを）

当日加
盟の方
は○を

当日
加盟


