第３９回全日本都市対抗テニス大会茨城県予選 参加申込書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（個人情報を遵守致します。）
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	 連絡責任者
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１部女子
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	ベテラン
 ２部男子
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


       上記のとおり参加申込みをいたします。           
          平成２７年　　月 　   日
                                    　郡市町村
                           郡市町村テニス協会会長
　
　※本申込書に記載いただいた個人情報は、本大会関係資料等に掲載させていただくことがあります。
