


 令和6年度　第44回 静岡県少年柔道団体選手権大会申込書
（全国少年柔道大会予選会）

	団　　体　　名
	所　　　　在　　　　地

	
	〒

ＴＥＬ（　　　　）　　　　－

	監　督　氏　名
	住　　　　　　　　　所

	　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　
（全柔連登録番号　　　　　　　　　　　　　　）
	〒
　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ（　　　　）　　　　－

	コ　ー　チ　氏　名
	住　　　　　　　　　所

	　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　
（全柔連登録番号　　　　　　　　　　　　　　）
	〒
　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　ＴＥＬ（　　　　）　　　　－



	№
	順位
	氏　　　名
	学年
	身長（cm）
	体重
（㎏）
	生年月日
（西暦）
	性別
	全柔連個人ID

	１
	大将
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	２
	副将
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	３
	中堅
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	４
	次鋒
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	５
	先鋒
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	6
	捕員
	
	
	
	
	　・　・
	
	

	7
	捕員
	
	
	
	
	　・　・
	
	z


（注１）学年は、令和6年4月30日現在で記入する。（選手名は楷書で書く）
（注２）選手は、大会実施要項による参加資格を有する者で、健康上支障なく、保護者及び団体責任者の参加承諾を
　　　　得た者。
令和　　　年　　　月　　　日
上記の通り申し込み致します。
申込み責任者　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ＴＥＬ
[bookmark: _GoBack]静岡県柔道協会会長　様



