
全国小柔協「少年柔道教室」佐賀県開催 参加申込書（1月 15 日開催） 

1 枚/全体   枚 

項 目 参加者について記入してください 備 考 

 

参加者名 
(よみかな) 

 
 

小学校名   

学年（年齢）           年生（年齢：   才） 未就学者は年齢記入 

住んでいる地域名 

又は所属道場名 
 

□ 道場所属  有 

□ 道場所属  無 

 

参加者名 
(よみかな) 

 
 

小学校名   

学年（年齢）           年生（年齢：   才） 未就学者は年齢記入 

住んでいる地域名 

又は所属道場名 
 

□ 道場所属  有 

□ 道場所属  無 

 

参加者名 
(よみかな) 

 
 

小学校名   

学年（年齢）           年生（年齢：   才） 未就学者は年齢記入 

住んでいる地域名 

又は所属道場名 
 

□ 道場所属  有 

□ 道場所属  無 

 

参加者名 
(よみかな) 

 
 

小学校名   

学年（年齢）           年生（年齢：   才） 未就学者は年齢記入 

住んでいる地域名 

又は所属道場名 
 

□ 道場所属  有 

□ 道場所属  無 

 

申し込み責任者           （電話番号(又は携帯番号)                

※参加申込者の記入欄が不足の場合にはコピ－を御願いします。 

 

《 申込先 》 

〒842-0033 佐賀県神埼郡吉野ヶ里町豆田 1361-1 ふるさわ接骨院内 古澤 均 宛 

  Ｆａｘ ０９５２－５２－７０６１ 〔問合せ先〕Ｔｅｌ ０９５２－５２－４２０５ 
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