
チーム名 責任者名

チーム名

 種 目 ①　混合ダブルス

 № 性別 年令 摘　　要

男・女

男・女

男・女

男・女

男・女

男・女

チーム名

 種 目 ①　混合ダブルス

 № 性別 年令 摘　　要

男・女

男・女

男・女

男・女

男・女

男・女

 ※年令は令和９年４月１日現在の満年令を記入して下さい。

1

2

３

電    話

 ※申込用紙不足する場合はコピーして下さい。

 ※大会参加の申込先は、申し込み方法記載の田中敏郎宛となります。

 ※出場種目　性別が分かるよう○で囲んで下さい。

 ※責任者の方は大会案内書の「競技種目の説明」「競技方法」をメンバーに説明して於いて下さい。

 ※リ－グ戦(各リ－グ３チ－ム。)チ－ム数により変更もあり得る。

 ※プログラムに掲載する名簿の原本になるので、間違いが無い様に記入して下さい。

① １２４歳以下 ②１２５歳以上 ③１４０歳以上 ④１５０歳以上

選手名（フルネーム)

　

2

３

① １２４歳以下 ②１２５歳以上 ③１４０歳以上 ④１５０歳以上

選手名（フルネーム)

　
1

第５１回新潟オープンラージボール卓球大会参加申込書
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住  所


