
　郵送，FAXまたはPCメールでお申し込みください。

(電話)0996-63-4187　(FAX) 0996-63-4182　(e-mail) kokutai@city.izumi.kagoshima.jp

鹿児島県ドッジボール協会事務局（出水市国体推進課）行き

□

□

小学生の部

中学生の部

住　所
〒

燃ゆる感動かごしま国体　デモンストレーションスポーツ

ドッジボール競技　参加申込書

参加
種別

※　記載された参加者の個人情報は，実施要項に記載した「燃ゆる感動かごしま国体」に関する業務にのみ使用します。

【参加申込み方法】
参加を希望するチームは，４月10日(金)から５月15日(金)までの間に，本申込書に必要事項を記入の上，下記申込み先に

参加同意書も郵送，FAXまたPCメールをお送りいただき，大会当日に原本を提出してください。
【参加負担金】

参加負担金の徴収は，大会当日に会場受付にて行います。
【申込み先および問い合わせ先】

鹿児島県ドッジボール協会事務局
(住所)〒899-0208  鹿児島県出水市文化町23番地（出水市国体推進課内）

男 ・ 女

10 歳 男 ・ 女 20 歳 男 ・ 女

9 歳 男 ・ 女 19 歳

男 ・ 女

8 歳 男 ・ 女 18 歳 男 ・ 女

7 歳 男 ・ 女 17 歳

男 ・ 女

6 歳 男 ・ 女 16 歳 男 ・ 女

5 歳 男 ・ 女 15 歳

男 ・ 女

4 歳 男 ・ 女 14 歳 男 ・ 女

3 歳 男 ・ 女 13 歳

男 ・ 女

2 歳 男 ・ 女 12 歳 男 ・ 女

1 歳 男 ・ 女 11 歳

ふりがな ふりがな

マネージャー
氏名

主将氏名

№

ふ　 り　 が　 な
年　齢 性　別 №

ふ　 り　 が　 な
年　齢 性　別

選　 手　 氏　 名 選　 手　 氏　 名(大会当日現在) (大会当日現在)

ふりがな ふりがな

監督氏名 コーチ氏名

携帯番号

PCメール
アドレス

FAX番号

チーム名

代表者
連絡先

ふりがな

氏　名


