
性　　別

チーム名　：

申込責任者名：

※種目ごとに申込書を作成してください。

合計金額

2

3

4

5

№

8

9

1

14

15

16

13

12

7

11

10

参加料

足利市マスターズ卓球大会

年 齢
（学 年）

主な戦績

※成績の順に記入してください。

大　会　名

シングルス

氏　　　名

フ　リ　ガ　ナ

6

令和３年度 卓球大会参加申込書
申込年月日：令和　　年　　月　　日

申込用紙が足りない場合は、お手数ですが本紙をコピーして
申込いただけますよう、よろしくお願いします。

（連絡先ＴＥＬ： ）


