
年度 第 回協会杯申込書

西暦

※参加資格　テニス協会加盟団体登録者、鴻巣市在住・在勤の方で協会個人登録者

ミックスダブルス

氏　名

住　所

電　話

氏　名

住　所

電　話

※ テニス協会加盟団体登録者と個人登録のペアで申し込む場合はこちらの申込書ではなく
団体を通して申込みください。

※ 該当項目を選択し、必要事項記入の上、申し込みください。
※ 電話番号は緊急時連絡の取れる番号の記載をお願いします。
※ 記載頂いた個人情報は当テニス大会に関する事項以外に利用しません。

領収金額 ￥２，０００－

様

-

第　　 回協会杯テニス大会参加費として領収いたしました。

西暦

鴻巣市硬式テニス協会

登録済　・ 今回登録

登録済　・ 今回登録

男
性

女
性

在勤・在学

年

種　　目

日

該当する場合は○

日

受　　　付

在勤・在学

領    収    書

¥2,000

年 月

33

33

該当する場合は○

月

2024

印 省 略


