愛媛国体ジュニア地区別強化練習会：指導者講習会
指導者用申込書

[受講希望日]　 希望日に○を記入してください
１１／２６（土）　（　　　　）

　　　　　　　１１／２７（日）　（　　　　）

　　　　　　　１２／１１（日）　（　　　　）

[氏　名]　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
[年　齢]　　　　　　　　歳
[所　属]　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
[連絡先]　　　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

[懇親会]　　　参加する　　　　参加しない

※該当に○をつけてください。
注）選手の参加については主催者側で決定するため一般参加は受け付けておりません。
