
□ 室内モルック（１チーム２人～３人）

※代表者(監督)と選手の兼務は可

No.

申込み・・・・・５／２１（木）までに下記へ、直接または郵送、

　　　　　　　　FAXでお願いします。

男　・　女
回答しない

男　・　女
回答しない

住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

性別 年齢

～10代・20代・30代
40代・50代・60代

70代・80代・90代～

男　・　女
回答しない

氏　　　　名

電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（日中連絡のとれる番号）

◎市民スポレク祭　参加申込書◎

参加種目の□欄に✔を付けてください。

チーム名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名

郵　送　先　　＝　〒４１２－８６０１　御殿場市萩原４８３　

　　御殿場市役所　スポーツ交流課

FAX申込先　＝　スポーツ交流課　０５５０－８２－４２３０

モルック経験
（○をつけてください） 初心者　・　経験者　（モルック歴　　年）

3

2

1
代表者
(監督)

モルック経験
（○をつけてください） 初心者　・　経験者　（モルック歴　　年）

モルック経験
（○をつけてください） 初心者　・　経験者　（モルック歴　　年）

～10代・20代・30代
40代・50代・60代

70代・80代・90代～

～10代・20代・30代
40代・50代・60代

70代・80代・90代～

こちらの二次

元コードから

も申し込み可

能です。


