第３４回　中国中学校柔道選手権大会 宿泊・弁当申込書申込先（ＦＡＸ番号）　０８３－９２３－２５５２

	学校名
	
	県　名
	

	学校所在地
	〒　　　－

	引率責任者
	
	申　込
月　日
	　　　　　月　　　　　日

	同連絡先
	TEL（　　　　）
FAX（　　　　）
	よろしければ携帯番号をご記入くさい



	
	フリガナ
氏名
	性別
	申込区分
(※以下参照)
	宿泊
	弁　当

	
	
	
	
	8/3（金）
	8/4（土）
	8/4（土）
	8/5（日）

	例
	ヤマグチ タロウ
山口 太郎
	男
	1 
	Ａ
	Ａ
	１０個
	１０個

	１
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	合計
	選手             名・監督           名
引率教員         名・コーチ         名
視察員           名・その他         名
	
人
	
人
	
個
	
個

	※申込区分／①選手  ②応援中学生  ③監督・コーチ・引率教員  ④役員・観察員  ⑤一般応援者  ⑥小学生　⑦バス乗務員

	ホテル到着予定時刻
	日　　　　　　時　　　　　　分頃

	ホテルでの食事の選択
	・１泊２食付　　　　　　　・１泊朝食付き

	交通機関　○をつけてください
	ＪＲ・大型バス・マイクロバス・自家用車

	駐車場の要・否
	バス（全長）　　　　　Ｍ　　　　　台
	自家用車　　　　　台

	備考欄：（その他ご希望等がありましたら、ご記入ください）                             




