
① チャレンジマッチ事務局（花巻北高校内）齋藤 崇 宛て ＦＡＸ ０１９８－２４－４１２８ 
② 宿泊申込先：花巻温泉㈱ 担当 古川明彦 宛て ＦＡＸ ０１９８－２７－２９１１ 
③ 弁当申込先：藤原啓史 宛て ＦＡＸ ０１９８－２２－５２２４ 

２０１１スプリング・チャレンジ･マッチ参加申込書 

チーム名：                 高校    男 女   （該当に○印） 

チーム責任者(ふりがな)： 

〒 

 TEL              （携帯TEL） 

（携帯ｱﾄﾞﾚｽ） 

チーム責任者 

連 絡 先 

 FAX                            E-mail 

ふりがな 

監  督  名 

 

審判資格： 有（  級） 無 

ふりがな 

コーチ名 

 

審判資格： 有（  級） 無 

ふりがな 

コーチ名 

 

審判資格： 有（  級） 無 

 ３／２６（土） ３／２７（日） ３／２８（月） ３／２９（火） 

生徒 大人 生徒 大人 生徒 大人 生徒 大人 

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 
内 

 

訳  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
    

宿 泊 

計 人 人 人 人 

朝 人 人 人 人 

夕 人 人 人 人 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

合 計 

食 事 
弁

当 人 人 人 人 人 

到着日時 

ゲーム開始＆終了 

到着     ： 

ゲーム開始   ： 

終了   ： 

到着     ： 

ゲーム開始   ： 

出発      ： 

到着     ： 

ゲーム開始   ： 

終了   ： 

到着     ： 

ゲーム開始   ： 

終了   ： 

 

 

 

移動方法 マイクロバス    ほか（                      ） 

連絡事項 

 

 

※ 申込みは随時受付ますので、お早めにお申込みください。 

※ 必要に応じて、①②③それぞれにＦＡＸ送信してください。 


