
第２８回春の全国小学生ドッジボール選手権 埼玉県大会  

帯同審判協力者連絡票 

お弁当注文書 
 

 

受付締切 １月１８日 
 

 

1） チーム名（２０文字以内）・チーム所在地 

 
（フリガナ） 

 

 

 

2） 代表者氏名・住所 
（フリガナ） 代表者住所 

氏名 

〒            ＴＥＬ 

住所 

 

 

 

帯同審判協力者連絡票 

 
帯同審判員のご協力を頂ける場合は下記にもご記入下さい。大会参加費を2,000円減額して5,000円とします。 

所持級 氏  名 性別 チームとの関係 

級 
 男・女 

チーム代表者 コーチ マネージャー 

選手ご家族 その他（      ） 

各項目該当するものを○で囲ってください 

確認事項 

 ・試合でベンチに入ることは出来ません。 

 ・全試合終了までご協力ください。 

 ・集合時間は 8:00 です。                   左記の確認事項に同意します。 

   

チーム代表者または協力者本人  署名                 印  

 

 

 

お弁当申込書 
 

お弁当注文欄 
幕の内膳 から揚膳 

Jr.おにぎり 

セット 

お弁当のご注文は任意ですがなるべくご利

用をお願いします 

※大会中止時を除き締切日以降はキャン

セルおよび個数の変更(追加・減数) はお

受けできませんのでご了承下さい。 個 個 個 

 

FAX 送付先 埼玉県ドッジボール協会事務局 

   ※※要番号通知※※ コンビニ等からは送れない場合があります、 

048-666-5398 


