取扱注意　氷見市スポーツ少年団事業以外にはこの情報は利用しないものとする。
北日本新聞社旗争奪
令和６年度 第４３回氷見市スポーツ少年団軟式野球交流大会 
参加申込書

	チーム名
	スポーツ少年団

	背番号
	氏   名
	学年
	背番号
	氏   名
	学年
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	６
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	７
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	８
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	引率指導者
	住 所：
	公認スポーツ指導者番号

	
	氏 名：
	

	指　導　者
	住 所：
	公認スポーツ指導者番号

	
	氏 名：
	

	審判員２名
	
	


※申込締切日：令和６年４月２４日（水）メールおよびＦＡＸ　１７時必着　
氷見市ふれあいスポーツセンター　E-mail：kenzou.matsuda@sports-himi.jp
ＦＡＸ　：７４－８５０１ 
	代表者会議【４/２５(木)】出席者氏名
	連絡先携帯番号

	
	


上記のとおり申し込みします。

令和 ６年 ４月　　日

氷見市スポーツ少年団本部長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　申込者氏名：　
