
性別 希望クラス ラケット貸出

（ふりがな） 〒 日中

自宅

性別 希望クラス ラケット貸出

（ふりがな） 〒 日中

自宅

（ふりがな） 〒 日中

自宅

性別 希望クラス ラケット貸出

（ふりがな） 〒 日中

自宅

（ふりがな） 〒 日中

自宅

性別 希望クラス ラケット貸出

（ふりがな） 〒 日中

自宅

（ふりがな） 〒 日中

自宅

性別 希望クラス ラケット貸出

（ふりがな） 〒 日中

自宅

（ふりがな） 〒 日中

自宅

※参加申込書に記載の個人情報は、本事業実施に関すること以外には使用しません。
※交流会の様子を写真撮影し、財団のHP、フェイスブック等に写真を使用する場合もありますので了解の上、お申し込みください。

A　・　B

必要 ・ 不要

男
・
女

歳 必要 ・ 不要

電話番号

男
・
女

歳

歳

氏　名 年齢 住　所

必要 ・ 不要

A　・　B

氏　名 年齢 住　所 電話番号

必要 ・ 不要
男
・
女

歳

男
・
女

令和３年度　第１回ラケットテニス交流会 in 柏崎市総合体育館　参加申込書

男
・
女

歳

氏　名 年齢 住　所 電話番号

男
・
女

歳

住　所

（個人用：1人で申込の場合はこちらに↓）
氏　名 電話番号

男
・
女

歳 A　・　B 必要 ・ 不要

年齢

男
・
女

歳

電話番号

必要 ・ 不要

歳

A　・　B

必要 ・ 不要

（団体用：2人ペアで申込の場合はこちらに↓）

A　・　B

必要 ・ 不要

必要 ・ 不要

住　所氏　名

男
・
女

年齢


