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大会事務局

バス ○印をつけてください 普通車

子供（選手以外）

交通手段の確認

女性 女性

No, 性別 選　手　名 フ リ ガ ナ

住所 〒   

携帯

FAX

TEL シャツ ショーツ ソックス

2015鹿島アントラーズオータムユニバーシティフットサルカップ 　 申込書

チーム名 ユニフォームの色

代表者名 シャツ ショーツ ソックス

E-MAIL

※連絡先等の個人情報は適正に管理するとともに、当大会の目的外では使用はいたしません。

鹿島アントラーズフットサル事務局

090-3537-2799

0299-82-5522

E-mail：futsal@antlers.co.jp　

選手 スタッフ（マネージャー） 　　　　保護者・運転手

男性 男性 男性

女性

備考


