令和　　年　　月　　日
第５５回全関西実業団アイスホッケーリーグ戦　参加申込書
・参加リーグ　　(()トップリーグ　・　(()ゴールデンリーグ
参加するリーグのチェックはそのままで、参加しないリーグのチェックを外してご記入ください。
・参加チーム名　（日本アイスホッケー連盟に登録されている正式名称をご記入ください。）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

・代表者氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

・連絡責任者（主と副の2名をご記載ください）

主：連絡責任者氏名・フリガナ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
携帯電話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
Ｅメール　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


副：連絡責任者氏名・フリガナ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
携帯電話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
Ｅメール　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
参加申込送付先
参加申込書は郵送もしくはメール添付で送付おねがいします。

〒545-0305　大阪市阿倍野区北畠1丁目1-30
　
大阪府アイスホッケー連盟 楠　雅成 気付　
　
携帯電話：090-9***-****   Eメール：m.kusu@oihf.jp
