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締　切　　９月８日（火）

No 所属クラブ 参加資格 連絡先

参加資格・・・(A)日本女子テニス連盟佐賀県支部会員

平成　　年　　月　　日

〒

TEL

FAX

※FAX送信後、必ず確認をお願いします。

種目　　女子ダブルス　　　　　　　　　

氏　　　　　　　　名

団体名

5

6

桑名杯レディーステニス大会　２０２０

2

3

4

1

連絡責任者

住所


