令和７年度三田市総体バスケットボールの部参加申込書
（第1回　男女ミックスバスケットボール大会）
	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	代表者
	氏名　　　　　　　　　　　　　　　℡
住所　　　〒　　　　　‐　　　　　　　　
1 ※ﾒｰﾙアドレス　（必須）


	帯同審判者
	※審判可能な方の名前を記入して下さい
氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　ライセンスお持ちの方
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　）級

	
	氏　　名
	住　　所
	男・女
	年齢

	１
	
	
	
	

	２
	
	
	
	

	３
	
	
	
	

	４
	
	
	
	

	５
	
	
	
	

	６
	
	
	
	

	７
	
	
	
	

	８
	
	
	
	

	９
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	※１　①のメールアドレス宛に、大会の案内を配信させていただきます。
　　　②連絡のとれる電話番号をご記入ください。


チーム名








