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（主審・副審する）番号に必ず○印をすること （主審・副審は出来ない）

第４２回京都府民総合体育大会市町村交流種目

ソフトバレーボール競技京田辺市予選会参加申込書

ソフトバレーボール連盟未加盟チーム用　（壮年の部）

代表者名

・チーム名は短く簡潔にする事。

・Ａ，Ｂではなく、主将の名前にする事。（例：Ｆｏｒｙｏｕ山田、Ｆｏｒｙｏｕ井上）

・代表者のＦＡＸ番号は必ず記入する事（組合せ及び結果はＦＡＸで送るため）

（代表者にＦＡＸが無いチームはどなたでもかまいませんので必ず記入する事）

    （参加資格が通勤・通学の場合は必ず勤務先名か学校名を記入する事）

平成３１年４月１日の満年齢とします

種別

４０才代男

〃

４０才代女

〃

〃

５０才上男

〃

５０才上女


