佐賀県教職員バドミントン選手権　参加申込書
シングルス
	種　別
	性別
	氏　　　名
	バド歴（  年）
	勤　務　先
	備　　　考

	選手権
	
	
	
	
	

	選手権
	
	
	
	
	

	選手権
	
	
	
	
	

	選手権
	
	
	
	
	

	選手権
	
	
	
	
	

	選手権
	
	
	
	
	


ダブルス（種別に〇をつけてください。）
	種　別
	性別
	氏　　　名
	バド歴（   年）　
	勤　務　先
	備　　　考

	選手権

レクレーション
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	選手権

レクレーション
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	選手権

レクレーション
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	選手権

レクレーション
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	選手権

レクレーション
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


申込責任者
氏　　名；　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　連絡先電話番号；　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail   　　　　　　 　　　　　                   
※受付完了の、返信をします。返信が5月２１日（木）を過ぎてもない場合は、電話連絡をお願いします。
※大会当日の欠席については、参加料の返金は致しません。申し込み責任者で対応をお願いします。

