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申込責任者　住　所

氏　名

連絡先

大網白里市民スポーツ大会2021 参加申込書

競　技　名

種　目　名

団体（チーム）名

大網白里市スポーツ協会長　様

　　　　上記のとおり参加申し込みします。

　　　　１８歳未満の者の参加について、保護者の承諾を得たことを誓約いたします。

2021年　　月　　日

※競技名：野球、サッカー、柔道、剣道など
※種目名：一般男子・女子、小学生男子・女子など
※野球、バスケットボール、サッカー等の「団体競技」は、団体（チーム）名を記載のこと

注意）①18歳未満の方が参加する場合は、保護者氏名欄に保護者ご本人が必ず署名してください。

              団体競技の場合は、代表者が保護者の承諾を得ることとし、保護者の署名を省略しても構いま
　　　　せん。保護者の署名を省略する場合は、下記申込責任者欄に代表者ご本人が必ず署名してくだ
　　　　さい。なお、団体競技、個人競技を問わず、当該参加申込用紙をご利用ください。
　　　②「市内在住」の参加者については、「勤務先」に関する情報を省略しても構いません。

（問合せ先・申込み先）
〒299-3265　大網白里市上貝塚160 大網白里アリーナ内

大網白里市教育委員会生涯学習課スポーツ振興室　TEL 0475-72-5708  FAX 0475-72-0436


