第24回　府中市フットサル大会

「選　手　登　録　書」
	参加費納入確認
	１１月　　日
	

	登録

する

部門
	少年

の部
	中学生

の部
	女子の部
	壮年の部
	シニア

の部
	スーパーシニア

の部
	一般

の部

	
	
	
	A
	B
	C
	D
	A
	B
	
	
	

	参加費
	3,000
	3,000
	5,000
	5,000
	5,000
	5,000
	6,000
	6,000
	6,000
	6,000
	6,000


	EQ \* jc2 \* "Font:HGPｺﾞｼｯｸM" \* hps18 \o\ad(\s\up 13(ふりがな),チーム名)
	
	略称
	

	代表者氏名
	
	携帯
	
	住所
	

	大会本部からの

受信者名（緊急時）
	
	携帯
	
	Email
	

	審 判 員
審判が出来る方記入
	１
	
	２
	
	３
	


	№
	選 手 名
	性別
	年齢

学年
	住　　　所
	傷害保険

加入希望者は○印記入

	1
	
	男　女
	
	
	

	2
	
	男　女
	
	
	

	3
	
	男　女
	
	
	

	4
	
	男　女
	
	
	

	5
	
	男　女
	
	
	

	6
	
	男　女
	
	
	

	7
	
	男　女
	
	
	

	8
	
	男　女
	
	
	

	9
	
	男　女
	
	
	

	10
	
	男　女
	
	
	

	11
	
	男　女
	
	
	

	12
	
	男　女
	
	
	

	13
	
	男　女
	
	
	

	14
	
	男　女
	
	
	

	15
	
	男　女
	
	
	

	16
	
	男　女
	
	
	


ご注意：

	①
	登録選手の変更は、抽選会当日（11月21日）までとする。それ以降は出来ません。

	②
	申し込み受付完了は「登録選手書」「参加費」を事務局にて受理したものを有効と見做します。

	③
	傷害保険加入希望者は保険欄に○印記入し、抽選会当日保険料納入してください。

	④
	大会審判員にご協力できる方は「帯同審判名」欄に記入してください。

	⑤
	組合せ抽選会　　11月2１日（土）　　19：00　市民陸上競技場会議室


