大　会　参　加　申　込　書


大　会　名　　　　第２４回県民総体（実年）大会県西予選会
　　　
チーム名　


種　　 別　　    実年　

	日ソ協会登録　　　登　録　・　未登録　　



該当するところに○印を付けてください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

  　連絡責任者　　　〒
　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　  　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　Tel　　　　　　　　　　　携帯

　　　　　　　　　　　　　　
参加費を添えて申込いたします。
　　
上記チームの出場権を認めます。
　　　　
　　　　　　ソフトボール（協会・連盟）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会　　長　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年　　月　　日

　　

 　　　埼玉県ソフトボール協会県西支部

　  　　　　　会　長　　宮　川　　嵩　　　様
※現金内訳　　　　参加料　　　　　　　　　　　　　　１０，０００円
追加選手（人×３００円）　　　　   　　　　　　　円
登録料（日ソ協未登録チーム）　 　　　２，０００円
合　　　計　　　　　　　　　　　　　　　円
