
第３回サーパス杯 京滋奈フットサル大会参加申込書 

参加チーム名  

代 表 者 氏 名  お 電 話  

e メ ー ル  F A X  

代 表 者 住 所 
〒   - 

出場カテゴリ □ オーバー30   □ ミックス   □ ジュニア 

 

氏  名 年齢 性別
経験

年数
氏  名 年齢 性別 

経験

年数

        

        

        

        

        

        

        

※ご記入いただきました個人情報につきましては、本大会にのみ使用いたしますので、ご了承ください。 


