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住　所：〒

自宅℡： 携帯℡：

※参加費：１，０００円/チーム（保険料込）を大会当日、受付にてお支払いください。

年齢 血液型

1 頭

2 選手

3 選手

4 選手

5 選手

6 選手

7 選手

8 選手

9 選手

10 選手

11 選手

12 選手

13 選手

1 補員

2 補員

3 補員

4 補員

5 補員

チーム紹介文及びＰＲ

（自宅又は
　　　勤め先）

（携帯）

（フリガナ）

氏　名

チーム名

上記内容について、お問合せ及び当日責任者の連絡先

電話番号

平成３０年度　第２２回玉名大俵まつり『俵ころがし』

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上、承諾いたします。

　下記のとおり参加を申し込みます。

　なお、まつり参加中の事故等については玉名大俵まつり実行委員会の加入する一日保険の

範囲内で行い、それ以外の補償等については、一切請求いたしません。

（ﾌﾘｶﾞﾅ）

氏　　　　名 住　　　　　所 性別

連 　   絡 　   先

大俵ころがし　    参加申込書及び承諾書

監督（代表者）名


