
東近江市卓球協会長楯争奪中学校卓球大会申込み書

学　校　名

申込者名

連　絡　先

緊急連絡先

下記の通り申込みします。

※２　必ずフルネームでふりがなも記入してください。

氏　　名 学年 氏　　名 学年

1 1

2 2

3 3

4 4

5 5

補欠1 補欠1

補欠2 補欠2

種目 参加数 金額

男子 800

女子 800

合計
0 0

※ 遠方の学校

※　要項のとおり、近隣の学校の先生方は早朝になり申し訳ありませんが昨年同様、８時３０分までに
　御集合願います。
　遠方の学校の先生の方で9時までに到着できないチームは上記の「遠方の学校」に　「○」を
   ご記入ください。（遠方の学校でも「○」がない場合は第１試合より試合を組む場合があります。）

※　第１試合に来られない場合も試合数が減る訳ではありません

男子の部 女子の部

チーム数


