申込先：小千谷市総合体育館（メール：bunkasports-sp@city.ojiya.niigata.jp）
第71回市民ソフトボール大会参加申込書
	チーム名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（旧チーム名）

	申込み責任者
	電話番号：
	

	氏 名：
	
	メールアドレス：
	

	住 所　〒


	希望するクラスに〇をつけてください。クラス分けは、チーム数により事務局で調整する場合があります。
多い←　　　チーム内のソフトボール、野球経験者人数　　　→少ない
Ａ（7人以上・経験者が多い） Ｂ（6～5人・半分程度が経験者） Ｃ（4人以下・未経験者が多い）

	№
	氏      名
	性別
	住      所
	勤  務  先
（小千谷市外在住の方のみ）
	年齢
	備考※
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※主将は備考欄に○印を記入してください。
★雨天により予備日（６月15日）に延期した場合、　参加できる ・ できない
（○を付けてください。）
