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連盟登録者　（＠1,000×　名）　合計￥          .

連盟未登録者（＠1,200×　名）　合計￥          .

※当日のお支払いとなります

※当日のお支払いとなります

※郵送・ＦＡＸでの申込後、１１月２８日(月)以降、エントリーの旨をショートメールにて通知いたします。
必ず携帯番号をお書きください。

領収書が必要なチーム責任者は、大会当日お申し出ください。

江戸川区卓球連盟

参加費

② 女子の部(年齢制限なし) 

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者 在住・在勤・在学

江戸川区卓球選手権　大会申込書

（ 申込　　　　　年　　　月　　日）

クラブ名

責任者住所

申込責任者

責任者
携帯電話番号

参加種目

① 男子の部(年齢制限なし) 

連盟登録者

　　　　　　　　　　　参加区分

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者

連盟登録者 在住・在勤・在学

連盟登録者

No 種目番号 氏名 年齢 クラブ名

在住・在勤・在学

※下記の区分欄に○を入れ、在住・在勤・在学で参加される場合
は右欄に住所・勤務先・学校等を記入願います

在住・在勤・在学

在住・在勤・在学


