
住所
氏名
携帯ｱﾄﾞﾚｽ

携帯℡

携帯ｱﾄﾞﾚｽ 携帯ｱﾄﾞﾚｽ

携帯℡ 携帯℡

3 級 登録番号 号 4 号

級 登録番号 号 号

背番号 年齢

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

勤務先：

所在地：

入力方法

１　チーム名、代表者欄は全て入力すること。

２　運営委員、代表者以外の連絡先も極力入力すること。

３　フットサル審判有資格者が居る場合は、審判員名欄に記入すること。

４　加入スポーツ保険欄には、加入しているスポーツ保険欄に名称を必ず入力すること。

５　救急救命講習の受講者が居る場合は、受講者欄に受講者氏名を記入すること。

６　背番号の小さい順に選手名を入力すること。

７　今大会では、選手の住所・勤務先・所在地の入力は不要とします。

８　年齢は、平成31年4月1日現在での年齢を正しく入力してください。ただし、女性は、「女」と入力してください。

　

桐生ミックスフットサル大会　2019　エントリー用紙
桐生市織姫町1-1
浜田誠史

加入ｽﾎﾟｰﾂ
保険名 スポーツ安全保険

織姫フットサルクラブ

代表者
以外の
連絡先

代表者
haada-s@docomo.ne.jp
090-1234-5678

級 登録番号

審判員名柿沢　利夫

審判員名

福居　和也
400002345級 登録番号

49

小林　夏夫

3 浜田　誠史 51

救急救命
講習

受講者

市外選手については、その者の
勤務先名及び勤務先の所在地

選手名

チーム名

運営
委員

3000234

井口　一彦
k-ida@ezweb.ne.jp

審判員名

審判員名

080-1111-2222

46

55

7 柿沢　利夫

福居　和也

6 井口　一彦

住所

8

10 小林　夏夫 45

9 柏木　　弘 45

15 若林　香子 女

11 林　　雅幸 44

女23 矢田　明子


