
自宅・携帯 FAX

自宅・携帯 FAX

※本大会（ねんりんピック紀の国わかやま２０１９大会）の熊本市代表選手となった場合は、遠征費用・

ユニフォーム代等の諸費用が個人負担（一部助成の予定）となります。

予めご承知おきの上エントリーください。

申し込み締め切り 平成３１年４月５日（金）必着

申し込み先 下記に郵送またはFAXにて申し込んでください。

〒861-5514  熊本市北区飛田1-1-67

熊本市テニス協会事務局（宮崎自宅）

Ｔｅｌ・Ｆａｘ 096-344-0236（９時～２１時受付）

携帯電話          090-2587-2212  

女子

６０歳以上ダブルス　　７０歳以上ダブルス

６０歳以上ダブルス　　

熊本市（政令市枠）予選大会申込書

平成　３１年　　　月　　　日　申し込み

種目

ねんりんピック紀の国わかやま２０１９

〒　　　　－

昭和　　　年　　　月　　　日生まれ　　　満　　　歳
申し込み代表者

氏名

住所

生年月日

電話・FAX

（○で囲む）

男子

パートナー

氏名

住所 〒　　　　－

生年月日 昭和　　　年　　　月　　　日生まれ　　　満　　　歳

電話・FAX


