
DOME-CUP＆クリスマスカップ実行委員会 事務局 行      

GW-CUP2024大会 【男子】 申込用紙 
（読み方） 

チーム名 

 
ＦＡＸ番号 

 

府県名 

市町村名 

 

   （府県） 
メールアドレス 

 

引率者名 
 携帯番号 

（連絡先） 

 

◆参加希望の【 】日付とチームに○をつけて下さい。団体戦２チーム参加の場合は A  B と記

入下さい。また、（ ）欄には、そのチームを構成する主な学年を、次の（Ⅰ）・（Ⅱ）・（Ⅲ）で記入

下さい。個人戦はペア数をお書きください。 

（Ⅰ）全員中学1～３年生   （Ⅱ）中学生と小学生     （Ⅲ）全員小学生 

【  】 ５月５日（日） ドーム 団体戦 A （   ） B （   ）   

【  】 ５月６日（月） ドーム 団体戦 A （   ） B （   ）  

【備考欄】チームの主な戦績・選手の主な学校名をお書きください。 

 

 

 

 

 

 

 

※初戦試合開始時間が9 時以降を希望する場合は〇印を（   ） 

※地区大会が延期の場合、本大会をキャンセルする場合は〇印を（   ） 

           

 

  

 

                ◆提出期限  ４月１４日（日） 


