
　実業団　　社会人　　教職員　　ﾚﾃﾞｨｰｽ　

　高体連 　中体連 　小連　 その他(　  　　)

 〒

フ　リ　ガ　ナ 会員番号 　　　　　号

TEL・FAX

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　男 ･ 女 携帯番号

　西 暦　

年　　　月　　　日　

現在の資格 　平成・令和　　　　　年度

(審判員№) 　　 級　　　　　　　　　　号　取得

公認審判員資格登録更新講習会 申込書

登録申請級 １級　　２級　　３級

　岐阜県バドミントン協会　御中

　　　　上記のとおり申し込みます。

所　属
連　盟

(該当に〇)

   住　　所

　 氏　　名

 生年月日 E－Mail

　　　　　　　　令和　　　年　　　月　　　日

　　　　　〒501-0419 本巣市早野96番地38      FAX : 058-324-4766

   団 体 名
 (所属ﾁｰﾑ)

　申込先：岐阜県レディースバドミントン連盟　古澤 千世　　　※郵送又はFAXにて送付　


