
電話

メール

連絡先

種目
（いずれかに○）

オレンジの部

グリーンの部

氏名
フルネーム

漢字

所属チーム 学年

ふりがな

申　込　書 
申込期日 2025年6月26日 木曜日

大会名 第17回新居浜市オレンジボ－ルテニス大会

申込み責任者

連絡先

氏名


