
エントリー用紙
【申込期間／9⽉30⽇〜10⽉14⽇】

チーム名 監督

代表者氏名 コーチ

代表者TEL マネージャー

№ 背番号 男女 年齢
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【備考】  キャプテンの背番号を○で囲んでください。

氏       名

⼤会名：第1回 理事⻑杯男⼥混合バレーボール⼤会


