第４２回　愛別町雪中ソフトボール大会参加申込書

出場回数　　　　　回（わからない場合は、不明と記入願います）
	EQ \* jc2 \* "Font:ＤＦＰ中太丸ゴシック体" \* hps14 \o\ad(\s\up 13(フリガナ　),チーム名)
	

	代表者名
	

	住所
または
メールアドレス
	〒


	電話番号
	（　　　　　　）　　　　　－

	FAX番号
	（　　　　　　）　　　　　－

	一言ＰＲコメント（参加の決意やチームＰＲなどを記入してください）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　





第４２回　愛別町雪中ソフトボール大会参加申込書（記入例）
出場回数　　４２　回（わからない場合は、不明と記入願います）
	EQ \* jc2 \* "Font:ＤＦＰ中太丸ゴシック体" \* hps14 \o\ad(\s\up 13(フリガナ　),チーム名)
	アイベツチョウキョウイクイインカイ
愛別町教育委員会

	代表者名
	愛別　太郎

	住所
または
メールアドレス
	〒　次回（第４３回）大会の開催案内を送ります。
住所を記入したチームには紙で、メールアドレスを
記入したチームにはメールで送付します。

	電話番号
	（　01658　）　　　6　　－　5115

	FAX番号
	（　０１６５８　）　　６　－　４１８７

	一言ＰＲコメント（参加の決意やチームＰＲなどを記入してください）

　ジンギスカンたくさん食べるぞ～！　　　　　　　　　　　　




�
名　　　前�
性　別�
撮影した写真の広報やSNSへの掲載�
�
監　督�
�
男・女�
可　・不可�
�
選


























手�
１�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
２�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
３�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
４�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
５�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
６�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
７�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
８�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
９�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１０�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１１�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１２�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１３�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１４�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１５�
�
男・女�
可　・不可�
�






40歳以上の選手は、選手番号を丸で囲んでください。


※車イスでの参加をされる方は、名前の後に「車イス利用」と明記してください。





40歳以上の選手は、選手番号を丸で囲んでください。


※車イスでの参加をされる方は、名前の後に「車イス利用」と明記してください。





�
名　　　前�
性　別�
撮影した写真の広報やSNSへの掲載�
�
監　督�
愛別　太郎�
男・女�
可　・不可�
�
選


























手�
１�
愛別　次長�
男・女�
可　・不可�
�
�
２�
愛別　係長�
男・女�
可　・不可�
�
�
３�
愛別　主事�
男・女�
可　・不可�
�
�
４�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
５�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
６�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
７�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
８�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
９�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１０�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１１�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１２�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１３�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１４�
�
男・女�
可　・不可�
�
�
１５�
�
男・女�
可　・不可�
�









