
フリガナ

氏名

生年月日

西暦�������������年����������月���������日

フリガナ

現住所

〒

℡ メールアドレス 保護者携帯電話（緊急連絡先）

身長 体重 血液型 利き足

現所属チーム 中学校名 ポジション

トレセン活動・代表歴

アピールポイント

��※太枠内だけ記入してください。
30m 50m 三科 五科 九科

秒 秒

練習会参加に同意します。

平成�����年���月����日
保護者氏名 ㊞

令和2年度�東京成徳高校サッカー部�練習会参加申込用紙

【参加日�������月�����日】

※当日、練習会場に直接持ってきてください。

右�・�左

内申

所属チーム代表者 ㊞


