
NPO法人日本ドリームバスケットボール協会・主催
バスケットボール交流会 IN 東京
参加申し込み用紙【団体用】
メ切り　平成28年１０月１日（土）必着
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	チーム名
	　　　　　　


	NO
	氏名
	性別
	年齢
	NO
	氏名
	性別
	年齢

	1

	
	
	
	8
	
	
	

	2
	
	
	
	9
	
	
	

	3

	
	
	
	10
	
	
	

	4

	
	
	
	11
	
	
	

	5

	
	
	
	12
	
	
	

	6

	
	
	
	13
	
	
	

	7

	
	
	
	14
	
	
	


【個人情報保護について】

申込用紙に記載された情報は、本イベント以外に使用されることはありません。

また、イベント終了後には実行委員会の責任の元、破棄処分させていただきます。
【スポーツ保険への加入について】

大会中の傷害事故等について、協会は一切の責任は負いません。

個人または団体でスポーツ障害保険に加入することを強くお勧め致します。

NPO法人日本ドリームバスケットボール協会・主催
バスケットボール交流会 IN 東京

参加申し込み用紙【個人参加用】
メ切り　平成28年１０月１日（土）必着
	フリガナ
	
	TEL
	

	氏名

	
	E-MAIL
	

	住所

	

	バスケ経験


	　□　有り（　　　　年）　・　　　□　なし



	[承諾事項]

・大会中の傷害事故等について、協会は一切の責任は負いません。個人でスポーツ障害保険に加入することを強くお勧め致します。
　上記の確認事項をお読みいただき、ご承諾いただけましたら以下の□にチェックし、自筆にて署名をお願い致します。
　　□　上記事項について、承諾致しました。　　氏名（自著）：　　　　　　　　　　　



【個人情報保護について】

申込用紙に記載された情報は、本イベント以外に使用されることはありません。
FAX :0436-74-6015 


MAIL:h.yarita @thu.ac.jp 


(メールの場合は、本用紙を添付して下さい)








FAX: 0436-74-6015 


MAIL: h.yarita @thu.ac.jp 


(メールの場合は、本用紙を添付して下さい)




















