
 

全日本会員登録番号

所 　属 　連 　盟

フリガナ

生年月日 傷害保険会社名

満 年 齢 　　　　　　　　　才歳

携帯番号

※

全日本会員登録番号

所 　属 　連 　盟

フリガナ

生年月日 傷害保険会社名

満 年 齢 　　　　　　　　　才歳

携帯番号

※

　保険会社名・証書番号の記入の無い場合は参加を認めません。

　保険会社名・証書番号の記入の無い場合は参加を認めません。

所　属　団　体　名

第２５回　妙高サマージャンプ大会参加申込書

Ｓ Ａ Ｊ 競 技 者
登 録 管 理 番 号

少年・成年・女子

西暦　  　　 年　 　月　 　日

氏　　名

西暦　  　　 年　 　月　 　日 証書番号

住　　所
〒

組　別 （該当に○）

Ｓ Ａ Ｊ 競 技 者
登 録 管 理 番 号

氏　　名

少年・成年・女子

第２５回　妙高サマージャンプ大会参加申込書

所　属　団　体　名

〒
住　　所

組　別 （該当に○）

証書番号




