
記入欄が不足の場合は複写使用可

チームコード： 申込責任者名：

チーム名： 日中連絡先電話番号：

年齢

学年

7

8

5

6

3

4

1

2

会員ＩＤ
５から始まる9桁

氏　名 無条件参加理由

無条件参加資格者本戦
参加申込書

第54回後藤杯卓球選手権大会(名古屋ｵｰﾌﾟﾝ)
（カデットの部）

※組合せの参考にしますので、申込は種目ごとに実力順にご記入ください。学生は学年も記入。

性別


