
<申込先＞　室蘭地区バドミントン協会事務局 E-mail： badmuroran@gmail.com 3/6〆

参加料 0 円

登録料 円

合計金額 0 円

種目 ﾗﾝｸ 選　手　名 フリガナ 所　　属 生年月日 住　　　所 登録済

部 ﾗﾝｸ 選　手　名 フリガナ 所　　属 生年月日 住　　　所 登録済

(1)同種目の申し込みは、上から順位が上位になるように入力をしてください。

(2)受付は、申込責任者が行ってください。

(3)申込は、所定の書式にて、データで送付をお願いします。 受付No,

協会

室蘭市立翔陽中学校内　佐藤　直嗣　宛

第２５回ゴーセン杯争奪バドミントン競技会（一般の部）

申込責任者名　　（必須）

申込責任者連絡先（TEL）（必須）

連絡先 E-mail　 （必須）

【ダブルス】　 【種目】　男複　1部：MD1～3部:MD3，女複　1部:WD1～3部:WD3,　４部

【混合ダブルス】

４部

４部

４部

＜確認＞

【部】　混合　1部:XD1～3部:XD3

受付済 入力済

mailto:badmuroran@gmail.com

